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RESUMO

O fisioterapeuta participa da equipe multidisciplinar e tem um importante papel na
avaliacdo e monitorizacdo das alteracbes ao longo do trabalho de parto. O
fisioterapeuta atua no processo de diminuicdo da dor no periodn de trabalho de
parto usando meios ndo farmacoldogicos para este fim. Obje¢ " 0: ressaltar a
importancia do fisioterapeuta durante o periodo de trabalho de parto natural e
humanizado. Metodologia: O estudo se trata de uma revisao bibliografica integrativa
e foram utilizadas as bases de dados: Pubmed, Scientific Electronic Library Online
(SCIELO) e Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS). Concluséao: O profissional de fisioterapia se mostra eficiente durante o
trabalho de parto, porém, ainda ha algumas discordancias sobre a atuacao desse
profissional reduzir o tempo de trabalho de parto.

Palavras-chave: Parto humanizado. Fisioterapia obstétrica. Analgesia. Parto
normal.

ABSTRACT

The physical therapist participates in the multidisciplinary team and plays an
important role in the assessment and monitoring of changes during labor. The
physical therapist works in the process of reducing pain in the period of labor using
non-pharmacological means for this purpose. Objective: to emphasize the
importance of the physical therapist during the period of natural and humanized
labor. Methodology: The study is an integrative literature review and the following
databases were used: Pubmed, Scientific Electronic Library Online (SCIELO) and
Latin American and Caribbean Literature on Health Sciences (LILACS). Final
considerations: The physiotherapy professional is efficient during labor, however,
there are still some disagreements about the role of this professional to reduce the
time of labor.

Keywords: Humanized delivery. Obstetric physiotherap. Analgesia. Normal delivery.
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1 INTRODUCAO

O processo de trabalho de parto acontece quando as contracdes uterinas sao
mais frequentes e de grande intensidade, fazendo com que o bebe seja expulso pelo
canal vaginal da parturiente de forma natural ou com ajuda de alguma intervencao
médica (SILVA; LUZES, 2015).

No Brasil, segundo dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE), entre 2012 e 2013 foram realizados cerca de 2.989.981 partos, nos quais
45,3% foram de parto normal e 54,7% foram de partos cesarianos, sendo 53,5%
deles cesarianas agendadas com antecedéncia.

Ao longo dos anos, o parto em ambiente hospitalar se deu pela adogéo de
varios procedimentos e uso de tecnologias, tendo em vista torna-lo mais seguro e
menos traumatico. Contudo, mesmo com 0s avancos tecnolégicos no ramo da
obstetricia em todo mundo ainda podemos observar o aumento de intervencdes
indesejadas como episiotomia, uso de medicacdes para acelerar o trabalho de parto
Como a ocitocina, cesariana sem verdadeira indicagéo, aspiracdo nasofaringeana no
neonato, uso de colirios, e medicacbes como vitamina K entre outras (BRASIL,
2017).

Para Cunha e Campos (2020) a dor que a parturiente vivencia durante o
periodo do trabalho de parto nem sempre deve ser considerada um ponto negativo
nesse processo. Com o incentivo familiar e orientacdo adequada esta mulher tem
grandes chances de fazer desse momento algo especial, basta que ela se mantenha
calma, relaxada e esteja sendo acompanhada por profissionais capacitados. A
participacdo do fisioterapeuta nesse momento oferece a essa parturiente a opcao de
alivio das dores por meios de intervencdes ndo farmacoldgicas, o que vem sendo
comprovados em diversas literaturas.

O fisioterapeuta participa da equipe multidisciplinar e tem um importante papel
na avaliacdo e monitorizacdo das alteracdes ao longo do trabalho de parto. A
fisioterapia foca ndo sé na parturiente como também no bebe durante todo o
processo. Esses profissionais tém um amplo conhecimento sobre técnicas nao
farmacologicas e nao invasivas, para proporcionar alivio das dores, relaxamento,

tranquilidade e seguranca para essa parturiente auxiliando na diminuicdo do tempo
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de trabalho de parto e que esse parto seja o mais satisfatério possivel (SOUZA,
2020).
‘A atuacdo do fisioterapeuta na maternidade assume uma
importancia significativa, sobretudo no que se refere ao alivio
do quadro algico utilizando recursos nao farmacoldgicos,
suportes fisicos e posicionamento” (BARACHO, 2018; CUNHA;
CAMPOS, 2020, p.2).

A fisioterapia junto a equipe multidisciplinar, na assisténcia obstétrica de baixo
risco, tende a colocar a gestante como responsavel pelo seu parto, estimulando
esse processo que o proprio corpo da mulher realiza. Uma das funcbes da
fisioterapia quando a esse processo € justamente preparar essa parturiente
ensinando como todo o processo deve ocorrer, orientando quanto ao funcionamento
do assoalho pélvico, posicdes favoraveis ao parto e exercicios respiratorios para
auxiliar nesse momento (FREITAS et al., 2017).

Vérios fatores estdo associados ao desempenho corporal da mulher em
trabalho de parto, fatores que podem ser fisioldgicos, psicolégicos, culturais e
também relacionados ao apoio da equipe multidisciplinar obstétrica inserida nesse
momento (FREITAS et al., 2017).

Levando em consideragdo esses aspectos, a fisioterapia € de suma
importancia no auxilio a parturiente em trabalho de parto natural, pois além de
estudar todos os musculos e articulagdes corporais, entendendo de suas acgles e
funcionalidades, este profissional esta preparado para lancar mao de recursos néo
farmacoldgicos na diminuicdo do quadro algico, sem causar intervengdes invasivas
ou utilizar meios farmacoldgicos, contribuindo com a diminuicdo de edemas em
membros inferiores (MMII), prevenir lesées no assoalho pélvico, e também contribuir
com orientacdes quanto ao parto e oferecendo a gestante apoio e seguranca nesse
momento tdo importante (CANESIN; AMARAL, 2010).

A atuacdo do fisioterapeuta no trabalho de parto natural e humanizado,
guando realizado de forma adequada, irA proporcionar beneficios relevantes no
atendimento dessas gestantes através de meios ndo farmacologicos, auxiliando na
diminuicdo da dor e proporcionando estimulos para um trabalho de parto mais
rapido, seguro e humanizado tanto para a parturiente como para o neonato.

Dessa forma, o presente estudo visa analisar os beneficios da atuacdo
desses profissionais na assisténcia ao parto natural e humanizado, entendendo as

particularidades de cada periodo gestacional, e o trabalho de parto humanizado.
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Fazendo com que o papel do fisioterapeuta seja cada vez mais relevante e sua

atuacao expandida para todos os centros de parto espalhados pelo pais.

2 MATERIAIS E METODOS

O estudo se trata de uma revisao bibliografica integrativa em que a questao
principal foi: “Os beneficios da atuacado do fisioterapeuta na assisténcia ao parto
normal e humanizado”.

Foram utilizadas as bases de dados: Pubmed, Scientific Electronic Library
Online (SCIELO) e Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS). As palavras-chave utilizadas foram parto humanizado, fisioterapia
obstétrica, analgesia, parto normal, sinbnimos e palavras relacionadas adicionadas
pelos operadores booleanos “AND” e “OR”, de acordo com os Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS).

Como critérios de elegibilidade foram pesquisados estudos que abordassem
0s beneficios da insercao do fisioterapeuta no alivio das dores no trabalho de parto,
disponiveis no inglés, portugués ou espanhol, com ano de publicacdo entre 2016 e
2021. Estudos com relatos de casos foram excluidos.

A extracdo dos dados foi dividida em trés etapas, onde na primeira etapa 0s
artigos coletados através das buscas nas bases de dados foram selecionados por
meio do rastreamento dos titulos, na segunda etapa foi realizado a leitura dos
resumos. E por fim, na dltima etapa, foi feita uma leitura completa dos artigos,
seguida de uma leitura mais detalhada dos estudos selecionados e, posteriormente,
uma leitura seletiva e analitica.

Os dados extraidos dos artigos foram sistematizados: autores, titulo, revista,
ano, resumo e conclusbes, a fim de possibilitar a obtencdo de informacdes

relevantes para a pesquisa.

3 RESULTADOS

Para a realizacdo do presente estudo foram encontrados 97 artigos, onde
apOs uma triagem de critérios de elegibilidade foram excluidos 87 artigos, restando

10 artigos para a elaboracédo do estudo.
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Referéncias identificadas nos
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Fonte: elaborado pelos autores (2022)
4 DISCUSSAO

Segundo Cunha e Campos (2020), a fisioterapia é eficaz no trabalho de parto,
se tornando importante a presenca do fisioterapeuta nesse momento, onde 0 mesmo
ira proporcionar grandes beneficios a parturiente como a diminuicdo do quadro
algico trazendo um maior relaxamento, diminuindo o uso de medicamentos,
sensacdo de seguranca as mulheres no momento do parto, além de acelerar o
processo de dilatacao, facilitando a expulsdo do bebé, reduzindo assim o tempo de
trabalho de parto. Porém em seus estudos, relataram que a presenca do
fisioterapeuta nas salas de parto ainda ndo é uma pratica estabelecida pelo

Ministério da Saude.
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Canesin e Amaral (2010) apontam o fisioterapeuta como um profissional
habilitado para auxiliar de maneira qualitativa no atendimento a parturiente, pois tem
conhecimento técnico dos movimentos das articulacbes e funcionamento muscular
do corpo, auxiliando assim na contracao e relaxamento. Relata também que é de
extrema importancia incentivar a mobilidade da parturiente, pois gera repercussoes
positivas durante o trabalho de parto, aumenta a resisténcia a dor, reduz a
necessidade de uso farmacos, adiantando o processo de dilatacdo, diminuindo a
duracdo da fase ativa do trabalho de parto. Entre tanto, ainda é necessério
desenvolver um protocolo fisioterapéutico que especifique as técnicas que serao
utilizadas bem como suas intensidades.

Para Freitas et. al. (2017) o fisioterapeuta tem como funcdo proporcionar um
bem-estar fisico e psicolégico durante o trabalho de parto, promovendo exercicios
para o assoalho pélvico, abdémen, exercicios respiratorios e técnicas de
relaxamento durante esse processo, promovendo assim um trabalho de parto mais
acelerado e com 0 minimo de dor possivel.

Segundo Silva e Luzes (2015), o fisioterapeuta pode fazer uso de
posicionamentos verticais e de exercicios de mobilidade durante o trabalho de parto,
que ir4 auxiliar na redugdo o tempo de parto e aumentar a tolerancia a dor. Assim
como as técnicas de massoterapia, termoterapia, que irdo proporcionar uma
diminuicdo do quadro algico gerando um maior relaxamento para a parturiente sem
necessidade de utilizar farmacos, além de melhorar a consciéncia corporal e
produzir beneficios emocionais.

Souza e Leé&o (2018) demonstram que o profissional fisioterapeuta tem total
dominio sobre os movimentos do corpo humano, visto isso ele € um dos
profissionais com habilidades e de extrema importancia para participar do processo
de trabalho de parto e auxiliar a parturiente, sendo apto a utilizar de diversas
técnicas ndo farmacoldgicas para o alivio da dor, e ainda oferecer suporte fisico e
emocional e auxiliar na diminuicdo do medo e da ansiedade. O fisioterapeuta
também orienta as parturientes, a fim de promover um preparo cardiorrespiratorio e
fisico, visando auxiliar que essa mulher tenha um parto tranquilo e seguro. Sendo
assim se torna recomendavel um maior reconhecimento da fisioterapia obstétrica,
visto que € comprovada a eficiéncia desse profissional.

Os autores Hotimsky e Schraiber acreditam que a humanizacdo no parto

baseia-se na qualificacdo de quem cuida das parturientes por meio de praticas que
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promovam o parto saudavel e previnam a morbimortalidade materna e perinatal, e é
sustentada pela atencdo constante as praticas que respeitem e promovam O0S
direitos humanos das mulheres, e que esse nivel de exceléncia € alcancado por
meio da capacitacdo e aperfeicoamento continuo dos profissionais, com base em
evidéncias cientificas que orientam os procedimentos de enfermagem, além de
instalac@es fisicas e recursos técnicos disponiveis.

Para Lanuez e Marcelino (2008), a massagem perineal € proposta como uma
técnica efetiva aumentando as chances da mulher ter seu primeiro parto vaginal com
0 perineo preservado, pois tem como objetivo aumentar a flexibilidade dos musculos
perineais, reduzindo a resisténcia dessas musculaturas. Contudo, € preciso estudos
mais especificos afim de definir intensidade, frequéncia e tempo em que a técnica
pode ser utilizada.

Brandouf et. al. (2017) relata que o profissional de fisioterapia ir& proporcionar
alivio da dor, reducdo do tempo de parto e maior confianca a parturiente durante
esse processo. Fazendo o uso de técnicas de terapia manual, que se torna mais
eficaz ap6s 60 minutos de intervencdo, além de posicionamentos verticais e
orientacdes quanto a mobilidade adequada para a gestante durante esse processo.

Barros e Matos (2017) acredita que o fisioterapeuta possui conhecimentos
para escolher métodos ndo farmacologico para o alivio do quadro algico das
parturientes durante o trabalho de parto, proporcionando um atendimento mais
humanizado, passando uma maior seguranca durante a evolucdo do parto,
acelerando esse processo.

Os métodos ndo farmacologicos séo utilizados para reduzir a percep¢cao da
dor no periodo do parto e sdo considerados métodos ou técnicas ndo invasivas.
Dentre eles, podemos citar: banho com agua morna; técnicas terapéuticas manuais
com o objetivo de relaxamento da regido lombar; técnicas de respiracdo
padronizada; condicionamento verbal, e relaxamento muscular. Esses métodos
podem ser aplicados em conjunto ou individualmente e, além de aliviar a dor do
parto, podem reduzir a necessidade de uso de medicamentos, outros meétodos
também podem ser aplicados como exercicios respiratorios, caminhada, posturas
verticais, exercicios com bola suica e estimulacédo elétrica nervosa (TENS). Essas
técnicas facilitam o desenvolvimento do trabalho de parto e o conforto do paciente,
mas cabe ao paciente decidir qual técnica atualmente é mais confortavel, aceitavel,

relaxante e estimulante.


Gustavo
Realce
retirar

Gustavo
Realce
Parágrafo muito extenso 


13

Nota-se entdo que h& uma concordancia entres os autores quando ao
profissional de fisioterapia possuir conhecimentos técnicos e especificos para
auxiliar as parturientes durante o trabalho de parto, proporcionando um maior
conforto, seguranca e relaxamento nesse periodo, além de reduzir a dor e o tempo
de parto, auxiliando na mobilidade e respiracdo, sem a necessidade de uso de
farmacos, tornando um atendimento mais humanizado, respeitando as

particularidades de cada parturiente.

5 CONCLUSAO

O profissional de fisioterapia se mostra eficiente durante o trabalho de parto,
pois dispde de recursos ndo farmacoldgicos para proporcionar a parturiente uma
maior seguranga durante o trabalho de parto, promovendo relaxamento e
posicionamentos que irdo reduzir a dor nesse periodo. Porém, ainda ha algumas
discordancias sobre a atuacdo desse profissional reduzir o tempo de trabalho de
parto, e além disso, essa pratica ainda ndo é estabelecida pelo Ministério da Saude,

se fazendo necessario mais estudos sobre essa tematica.
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