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REVISAO DE LITERATURA

RESUMO

A violéncia obstétrica refere-se aos abusos que mulheres podem sofrer ao buscar
servicos de salde durante a gestacdo, parto e pds-parto. Essa forma de violéncia pode se
manifestar de varias maneiras, incluindo violéncia verbal, fisica, psicolégica e sexual, e é
considerada uma violacdo grave dos direitos da mulher. E fundamental que as gestantes
estejam informadas sobre seus direitos e saibam como agir se forem vitimas de abuso.
Além disso, a responsabilidade dos profissionais de saude é crucial para prevenir essa
violéncia. No Brasil, estima-se que uma em cada quatro mulheres enfrente esse tipo de
violéncia. No mundo inteiro, muitas mulheres sofrem abusos, desrespeito e maus-tratos
durante o parto nas instituicdes de saude. Tal tratamento ndo apenas viola os direitos
das mulheres ao cuidado respeitoso, mas também ameaca o direito a vida, a saude, a
integridade fisica e a ndo-discriminacdo. Entende-se por violéncia obstétrica a
apropriacdo do corpo e dos processos reprodutivos das mulheres por profissional de
saude que se expresse por meio de relagdes desumanizadoras, de abuso de
medicalizacdo e de patologizacdo dos processos naturais, resultando em perda de
autonomia e capacidade de decidir livremente sobre seu corpo e sexualidade,
impactando negativamente na qualidade de vida das mulheres.
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The Role Of Nurses In Preventing Obstetric Violence
ABSTRACT

Obstetric violence refers to the abuses that women may suffer when seeking health
services during pregnancy, childbirth and postpartum. This form of violence can manifest
itself in a variety of ways, including verbal, physical, psychological, and sexual violence,
and is considered a serious violation of women's rights. It is essential that pregnant
women are informed about their rights and know how to act if they are victims of abuse.
In addition, the responsibility of health professionals is crucial to prevent this violence. In
Brazil, it is estimated that one in four women faces this type of violence. Around the
world, many women suffer abuse, disrespect and mistreatment during childbirth in
health institutions. Such treatment not only violates women's rights to respectful care,
but also threatens the right to life, health, physical integrity, and non-discrimination.
Obstetric violence is understood as the appropriation of women's bodies and
reproductive processes by health professionals who express themselves through
dehumanizing relationships, abuse of medicalisation and pathologisation of natural
processes, resulting in loss of autonomy and ability to decide freely about their body and
sexuality, negatively impacting women's quality of life.
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INTRODUCAO

De acordo com Henriques (2021). a violéncia obstétrica € definida como
qualquer acédo de negligéncia ou violéncia fisica, psicolégica e sexual executada
contra a mulher no periodo da gestagéo, parto, puerpério e abortamento.

Durante o processo gravidico-puerperal, a gestante, diante de sua
fragilidade, por muitas vezes, torna-se vitima de uma violéncia advinda de
profissionais de saude, caracterizando a violéncia obstétrica.

A violéncia é definida pela Organizagdao Mundial de Saude como ato de
brutalidade, constrangimento, abuso, proibicdo, desrespeito, discriminagao,
imposicao, invasao, ofensa, agressao fisica, psiquica, moral ou patrimonial contra
alguém, sendo caracterizada por relagbes baseadas na ofensa e na intimidagao
pelo medo e pelo terror (WHO, 2002).

Segundo Aguiar (2013), a violéncia obstétrica faz-se presente no
atendimento a mulher que esta no pré-parto, parto e pés-parto, pelos profissionais
da saude. Logo, a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) define a violéncia
obstétrica como qualquer atitude desrespeitosa, desumanizadas (como 0 uso
indiscriminado de ocitocina sintética, manobra de Kristeller, episiotomia), além de
negligéncia e maus tratos contra a parturiente e o recém nascido que possa
provocar danos e/ou sofrimento psiquico e fisico, podendo perpassar todos os

niveis de assisténcia (baixa, média e alta complexidade).

METODOLOGIA

O presente trabalho tem como objetivo realizar uma avaliagédo
exploratodria, com intuito de analisar por meio de pesquisa bibliografica, as
definicdes e conceitos a respeita das nogdes de logistica e a importancia da
gestao de transporte e na distribuicdo de mercadores.

A violéncia obstétrica € um problema de saude publica constantemente
debatido entre os profissionais de saude, dito isso, qual o papel do enfermeiro

na prevengao da violéncia obstetricia.

Os referenciais tedricos foram artigos, livros académicos,
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recomendagdes do ministério da saude, recomendacbes da Organizagao
Mundial da Saude, portarias; Constituicdo Federal de 1988 (CF/88); legislagao
brasileira: Lei n° 11.340/2006 (Lei Maria da Penha); Lei 11.108/2005 (Lei do
acompanhante); bem como a legislacdo internacional: Lei Venezuelana n°
38.668/2007 (lei organica sobre o direitos das mulheres a uma vida livre de
violéncia); Lei Argentina Argentina, através da Lei Federal 25.929 (Lei do Parto

Humanizado).

Para Andrade (2020 apud Sousa, Oliveira, Alves, 2021) “se é verdade
que nem todos os alunos realizardo pesquisas de laboratério ou de campo, nao
€ menos verdadeiro que todos, sem excegao, para elaborar os diversos

trabalhos solicitados, deverdo empreender pesquisas bibliograficas”.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A percepgao dos profissionais de enfermagem é fundamental para
compreender a violéncia obstétrica e buscar solugdes para reduzi-la. Ao longo
do referencial tedrico esperamos alcangar uma série de resultados que possam
informar e orientar a pratica profissional, bem como o desenvolvimento de
politicas de saude que garantam o respeito pelos direitos das gestantes.

A assisténcia a saude durante o periodo reprodutivo deve ser sensivel
as particularidades de cada mulher, levando em consideragdo seus valores
culturais, experiéncias histéricas e contexto social. Isso implica em respeitar a
autonomia das mulheres e ndo impor decisbes médicas de forma autoritaria,
mas sim colaborar com elas para tomar decisdes informadas e alinhadas com
suas necessidades e desejos.

As instituicbes de saude e os profissionais, principalmente o enfermeiro,
devem acolher a mulher, seus familiares e o recém-nascido com dignidade,
respeito para que se crie um ambiente que proporcione a autonomia da mulher
para que a mesma se sinta protagonista de seu parto. Vale ressaltar, que o
profissional enfermeiro desempenha papel fundamental em todo o processo de
gestacao e parto, pois € quem estabelece um vinculo maior com a mulher e

familia.
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CONSIDERACOES FINAIS

A violéncia obstétrica configura-se como uma grave violagdo dos direitos
humanos das mulheres, impactando diretamente sua saude fisica, emocional e
psicologica. Ao longo deste trabalho, foi possivel compreender que o
enfermeiro exerce um papel essencial na prevencao e no enfrentamento dessa
forma de violéncia, seja por meio de agdes educativas, acolhimento
humanizado ou fortalecimento da autonomia da mulher durante o processo de
gestacéo, parto e puerpério.

Fica evidente que a pratica da enfermagem deve estar alinhada aos
principios da humanizacao, do respeito e da ética profissional, contribuindo
para a construgdo de um ambiente seguro e acolhedor nas instituicbes de
saude. Além disso, a capacitacdo continua dos profissionais, o fortalecimento
das politicas publicas, como a Rede Cegonha, e a disseminagédo de
informacgdes sobre os direitos das gestantes sao medidas fundamentais para

reduzir os indices de violéncia obstétrica.

Diante disso, conclui-se que o enfrentamento da violéncia obstétrica
exige um compromisso coletivo dos profissionais de saude, gestores e
sociedade. E indispensavel que o enfermeiro, enquanto agente transformador,
atue na promog¢ao de um cuidado baseado no respeito, na empatia e na
valorizagdo da mulher como protagonista do seu processo de parto,
contribuindo, assim, para a melhoria da qualidade da assisténcia obstétrica e

para a garantia dos direitos reprodutivos e sexuais das mulheres.
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