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Introducéo

A gestacdo é um fendmeno fisioldgico e deve ser vista pelas gestantes e equipes de
salde como parte de uma experiéncia de vida saudavel envolvendo mudancas dinamicas do
ponto de vista fisico, social e emocional (BRASIL, 2010).

E importante destacar que existe uma diferenciagao entre o parto normal (tradicional)
e 0 parto natural, pois, j& ha algum tempo, o parto normal tem ocorrido de maneira oposta a
sua normalidade e naturalidade, com muitas intervengdes sendo realizadas (CRUZ, 2010).

E sabido que os beneficios do parto normal oferecem & mulher a oportunidade dela
mesma fazer suas escolhas, de como, onde e com quem estar sendo ela a tutora das acles e
decisdes, participando ativamente, sendo protagonista desse momento sublime e Unico em sua
vida.( OLIVEIRA, 2012).

Enquanto o Parto cesareo (ou cesariana) é definido como o nascimento de um feto
através de duas incisbes: na parede abdominal (laparotomia) e na parede uterina
(histerotomia). Esta definicdo ndo inclui a retirada do feto da cavidade abdominal no caso de
rotura uterina ou no caso de prenhez abdominal (CUNNINGHAM, et al. 2005).

Segundo o Ministério da Saude(2006), apoio emocional de um acompanhante de
escolha da parturiente é eficaz para que a mulher possa suportar a dor e tensdo. Neste sentido,
0 acompanhante necessita do apoio e colaboracdo dos profissionais de salde na conducédo
adequada da assisténcia a mulher.

Diante de tantos debates e discussdes a respeito da escolha do parto normal ou
cesarea, 0 presente trabalho teve por objetivo identificar o tipo de parto, a idade gestacional e

a idade das mulheres em uma instituicao hospitalar da regido noroeste do estado.
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Metodologia

Este estudo caracteriza-se como uma pesquisa quantitativa do tipo documental. O
método quantitativo como o proprio nome indica, caracteriza-se pelo emprego da
quantificacdo tanto nas modalidades de coleta de informac@es, quanto ao tratamento delas por
meio de técnicas estatisticas, desde as mais simples como percentual, média desvio padrao, as
mais complexas, como coeficiente de correlacdo, analise de regressdo. (RICHARDSON,
ROBERTO JARRY, 1999). Enquanto a pesquisa do tipo documental,utiliza-se de dados ja
existentes, sendo os mais utilizados nas pesquisas os documentos institucionais, mantidos em
arquivos de empresas, 6rgdos publicos e outras organizagdes; documentos pessoais; material
elaborado para fins de divulgacdo; documentos juridicos; documentos iconograficos e
registros estatisticos (GIL, 2010). O estudo foi composto por 348 mulheres, no periodo de

janeiro a dezembro de 2012, em uma institui¢do hospitalar da regido noroeste.

Resultados e Discussoes

IDADE DAS GESTANTES

B<1l5anos M16a25anos M26a35anos M>36anos
7% 2%

37%
’ .54%

Relacionado a idade das gestantes houve uma incidencia maior na faixa etaria de 16

a 25 anos, seguida pela faixa etaria de 26 e 35 anos. Nota-se que a incidencia de mulheres
com idade menor de 15 anos foi baixa, sendo este um dado importante pois segundo Santos
(2003), a gravidez na adolescéncia é um problema de satde publica tanto no Brasil como em

muitos outros paises do mundo.
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TIPO DE PARTO

B CESAREO B NORMAL ®ABORTO
4%

36%
60%

Quanto ao tipo de parto, observou-se que o parto cesareo prevaleceu com 60%,
seguido por parto normal com 36%. Este dado pode ser considerado negativo pois 0s riscos da
cesérea para o recém-nascido sdo de dois tipos. Um € o risco de interromper prematuramente
a gravidez por erro de calculo da idade gestacional, especialmente no caso de cesareas com
data marcada. Outro é o de angustia respiratoria para 0s recém-nascidos de parto cesarea, em
compara¢do com os de parto vaginal, mesmo que ambos estejam a termo (FAUNDES,
ANIBAL AND CECATTI, JOSE GUILHERME, 1999).

IDADE DAS GESTANES

W<37semanas M38A40semanas

I 27%

73%

Relacionado a idade gestacional a maioria das mulheres tiveram o parto a termo
73%, seguido por pré-termo 27%, este estudo assemelha-se com o0s resultados encontrados no
estudo de Nagahama e Santiago, (2008) que constatou a idade gestacional de ocorréncia do
parto, a maioria das mulheres (81,5%) teve o parto a termo, 16,7% corresponderam a

condicédo de pré-termo e 1,8% foram classificadas como pos-termo.

Concluséao

Atraves deste estudo conclui-se que mesmo com tantas campanhas e orientagdes dos

beneficios do parto normal em relacdo ao parto ceséareo, ainda houve uma grande maioria de
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mulheres que tiveram como tipo de parto a cesarea. Pois sabe-se que as vantagens do parto
normal sdo inimeras.

Cabe ressaltar que é indispensavel o papel do enfermeiro em estar orientando a
gestante, esclarecendo duvidas das mesmas, durante todo o processo gestacional e também
durante o periodo puerperal, destacando sempre, principalmente durante o pré-natal as

vantagens que o parto normal traz a mulher e ao bebé.
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