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ARTICLE INFO ABSTRACT

A dor do trabalho de parto é associada a intenso sofrimento pela maioria das pacientes existindo o
reconhecimento de que a dor neste periodo deve ser aliviada através de medidasndo farmacoldgicas em
que beneficiam a evolugdo do trabalho de parto e manejo com a dor. Objetivo: desse artigo ¢ analisar as
produgdes cientificas sobre os métodos ndo farmacologicos (MNFs) de alivio da dor no trabalho de
parto; conhecer a importdncia e os cuidados de enfermagem na aplicabilidade desses métodos e
identificar a eficacia dos MNFs utilizados no trabalho de parto. Materiais e Métodos: O estudo trata-se
de uma analise conceitual exploratoria sobre os métodos ndo farmacologicos de alivio da dor no
KeyWords: trabalho de parto em que foram selecionados 20 artigos publicados entre 2011 a 2021. Resultados: a
pesquisa mostrou-se que a enfermagem se destaca no papel da aplicagdo dos MNFs, por ter uma
formagao voltada para o cuidar e respeito a fisiologia, garantindo uma assisténcia voltada para as boas
praticas do parto e nascimento. Conclusdo.: as medidas de alivio da dor no trabalho de parto mais
eficazes citadas na maioria dos estudos sdo exercicios respiratorios associados a massagens, bola suiga
e hidroterapia.
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INTRODUCTION parturiente e por fatores ambientais (Duarte, Ferreira, Gallo et al,

2011). A dor do trabalho de parto é associada a intenso sofrimento
pela maioria das pacientes. Dessa forma, existe o reconhecimento de
que a dor no trabalho de parto deve ser aliviada através de medidas e
procedimentos benéficos para o acompanhamento do parto e do
nascimento, evitando praticas intervencionistas desnecessarias, que
embora tradicionalmente realizadas ndo beneficiam a mulher nem o
recém-nascido, e que com frequéncia acarretam maiores riscos para
ambos (Brasil, 2017). O modelo de parto “normal” ¢ percebido como

O trabalho de parto trata-se de um processo fisiologico, caracterizado
por alteragdes mecénicas e hormonais que promovem contragdes
uterinas, resultando na dilatagdo do colo uterino e descida da
apresentacdo fetal. Durante a fase de dilatagdo, a dor corresponde a
uma sensagdo subjetiva, descrita como aguda, visceral e difusa.
Enquanto, na fase de descida fetal, a dor ¢ somatica, mais nitida e
continua, podendo ser intensificada pelo estado emocional da
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degradante com a perda do papel de protagonista da mulher,
tornando-a fragilizada e vulneravel a situagdes que a descaracterizam,
infantilizam e violentam. Nessa condi¢do de fraqueza, a parturiente
vivencia um sentimento de medo e passa a perceber o parto e o
nascimento como ameagca de dor, sofrimento ¢ morte, encontrando a
cesariana como meio de fuga e protecio (Bruggemann, Freitas, d"Orsi
e Monguilhott, 2018). O modelo predominante e tradicional da
assisténcia obstétrica no Brasil ¢ centrado no médico obstetra e na
atencdo hospitalar. O Ministério da Saude incentiva a incorporagio da
enfermeira obstétrica nas equipes hospitalares e aposta na sua
contribui¢do para reducdo no uso das intervengdes ¢ das cesareas
desnecessarias, que caracterizam a assisténcia obstétrica no Pais.
Sendo incorporado em algumas maternidades do pais no intuito de
melhorar a qualidade de assisténcia ao parto (Vogt, Silva e Dias,
2014). Assim, o uso dos métodos ndo farmacoldgicos é importante
por aliviar a dor, além de acarretar menos intervengdes e retornar a
esséncia da fisiologia que o parto representa para a mae e o concepto.
Estes métodos além de estarem profundamente comprometidos com
as politicas de humanizagio do decurso do nascimento, proporcionam
as mulheres a diminuigdo do medo, autoconfianga e satisfagdo. Para
isso é indispensavel que os profissionais de saude respeitem os
anseios, desejos e direitos da mulher, identificando-a junto ao
concepto como seres unicos no processo de nascimento para
assegurar um parto mais fisiologico (Alves, Dias, Ferreira et al,
2018).

Os Métodos Nao Farmacoldgicos (MNFs) de alivio a dor no trabalho
de parto, surgiram com o intuito de promover uma assisténcia sem o
uso da medicalizagdo e procedimentos invasivos desnecessarios, além
de oferecer suporte psicoemocional a mesma e aos seus familiares,
fornecendo uma assisténcia obstétrica humanizada, promovendo o
respeito aos direitos da mulher e crianca, baseadas em evidéncias
cientificas. No entanto, embora seja um tema muito discutido, o pais
ainda estd longe de apresentar um programa humanizado de
assisténcia ao parto, haja vista que os profissionais de satide devem
estar devidamente capacitados para garantir a gestante e seus
familiares uma atencdo de qualidade, de forma a promover um
periodo de conforto e bem-estar (Schvartz, Prates, Possati, et al,
2016). O uso dos MNFs, sdo propostos como uma opg¢do para
substitui¢do de anestésicos e analgésicos durante o trabalho de parto e
parto. Nesta perspectiva, estes cuidados sdo incentivados através da
recomendagdo da pratica de algumas agdes ndo farmacoldgicas, como
liberdade de adotar posturas e posi¢cdes variadas, deambulagdo,
respiragdo ritmada e ofegante, comandos verbais e relaxamento,
banhos de chuveiro e de imersio, toque e massagens e o uso da bola.
Estas praticas tém a finalidade de tornar o parto o mais natural
possivel, diminuindo as intervengdes, cesarianas desnecessarias ¢ a
administragdo de farmacos (Fischer, Silva e Strapasson, 2011). A
principal vantagem na utilizacdo de recursos ndo-farmacoldgicos € o
reforgo da autonomia da parturiente, proporcionando sua participagdo
ativa e de seu acompanhante durante o parto e nascimento, estando
associados a poucas contraindicagdes ou aos efeitos colaterais
(Barbieri, Henrique, Chors et al, 2013). Neste contexto, as
informagdes existentes na literatura cientifica demonstram que os
MNFs utilizam para alivio da dor no trabalho de parto, deambulagio,
exercicios respiratorios, massoterapia, bola suiga, banho de imersio e
de chuveiro, eletroestimulagdo nervosa transcutdnea (ENT), técnicas
de relaxamento a bola suica, a deambulagdo, banho de imersdo e
aspersdo, ducha quente, cavalinho, massagem, musicoterapia,
aromaterapia, acumpressdo, dentre outros, promovendo beneficios
tanto para a instituicdo quanto para a parturiente. A  assisténcia ao
parto tem como objetivo ter uma mie e uma crianca com boas
condigdes de saide e com o menor nimero possivel de intervengdes
em nivel que garanta seguranga. Para que se interfira no processo
natural do parto normal, deve existir uma razdo real (Brasil, 2017).

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de uma analise conceitual exploratoria, a partir da revisdo
bibliografica de 20 artigos sobre os métodos ndo farmacologicos no
alivio da dor no trabalho de parto. A coleta de informagdes foi

realizada nas bases de dados: Literatura Latino Americana e do
Caribe em Ciéncias da Satde (LILACS), Bases de dados em
Enfermagem (BDENF), e a biblioteca virtual ScientificElectronic
Library Online (SciELo) disponiveis eletronicamente, publicados em
lingua portuguesa no periodo de 2011 a 2021. O estudo apresenta
como variaveis primarias a eficacia dos Métodos Nao Farmacologicos
de Alivio da dor no Trabalho de parto e a importancia da enfermagem
nesse contexto, € como variaveis secundarias a Paridade, Idade,
Escolaridade, tipos de métodos e o profissional que aplicou esses
métodos. Os resultados serdo demostrados em tabelas atendendo a
proposta da pesquisa conforme as variaveis estabelecidas. Utilizou-se
como descritores: métodos ndo farmacologicos, parto, enfermagem e
dor do parto.

RESULTADOS

Dentre os 20 artigos, em relagdo a paridade, 07 artigos ndo citaram as
condigdes clinico — obstétricas (35%), observou-se que a maior parte
das mulheres eram multiparas (30%). Os demais artigos citaram:
nuliparas e primiparas em 20% e secundiparas em 10%, conforme
tabela 1. Em todos os estudos as parturientes apresentaram idade
gestacional maior que 37 semanas.

Tabela 1. Paridade

TIPOS PORCENTAGEM
Nulo 35% (07 artigos)
Nuliparas 20% (04 artigos)
Primipara 20% (04 artigos)
Secundiparas 10% (02 artigos)
Multiparas 30% (06 artigos)

A maioria das mulheres incluidas nesses estudos encontravam-se na
faixa etaria de 18 a 34 anos, correspondendo a 30%, as demais estdo
na faixa de 10 a 24 anos, equivalente a 10%. Em 13 artigos (65%) nao
citaram idade das mulheres, conforme apresentados na Tabela 2. A
faixa etaria predominante desse estudo encontra-se entre mulheres

jovens.

Tabela 2. Idade

PORCENTAGEM RESULTADO
Nulo 65% (13 artigos)
10 a 19 anos 5% (01 artigo)
15 a 24 anos 5% (01 artigo)
18 a 22 anos 10% (02 artigos)
18 a 30 anos 10% (02 artigo)
20 a 34 anos 10% (02 artigo)

Tabela 3. Escolaridade

PORCENTAGEM RESULTADO
NULO 75 % (15 artigos)
ALFABETIZADAS 5% (01 artigo)
MEDIO 20 % (04 artigos)
SUPERIOR 5% (01 artigo)

Quanto a escolaridade, dos 20 artigos selecionados, 15 ndo citaram o
grau de estudo das parturientes, equivalendo a 75%. Somente 1 artigo
cita que as participantes da pesquisa sdo alfabetizadas, e 04 artigos
(20%) relatam ensino médio, 01 artigo cita que somente uma cursava
ensino superior. Diante do exposto observa-se que poucas mulheres
possuem o ensino superior, predominando as mulheres com ensino
médio completo.

Tabela 4. Profissional que aplicou os MNFs de alivio da dor

PORCENTAGEM RESULTADOS
NULO 35 % (07 artigos)
ENFERMEIRO 60 % (12 artigos)
FISIOTERAPEUTA 10 % (02 artigos)
MEDICO 15% (03 artigos)
OUTROS 15% (03 artigos)
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O principal executante dos métodos citados, foram a equipe de
enfermagem equivalendo a 60% dos estudos, seguidos dos médicos
(15%), fisioterapeutas (10%), e outros como doulas, psicélogos e
acompanhantes sdo citados em 15% dos artigos em estudo. Com isso,
¢ identificado que a enfermagem ¢ que presta maior contribuicdo na
aplicabilidade dos métodos ndo farmacoldogicos de alivio da dor.

Tabela 5. Tipos de Métodos

METODOS PORCENTAGEM
AURICULOTERAPIA E ACUNPRESSAO 10% (02 artigos)
AROMATERAPIA 25% (05 artigos)
BANQUINHO U 5% (01 artigo)
BOLA SUICA 75% (15 artigos)
CRIOTERAPIA 25% (05 artigos)
DEAMBULACAO 60% (12 artigos)
ESCALDA PES 5% (01 artigo)
EET 35% (07 artigos)
HIDROTERAPIA 90% (18 artigos)
MASSAGENS 75% (15 artigos)
METODO CAVALINHO 25% (05 artigos)
MUDANCAS DE POSICAO 20% (04 artigos)
MUSICOTERAPIA 20% (04 artigos)
PENUMBRA 5% (01 artigo)
REBOZO 5% (01 artigos)

VERTICALIZACAO DA MULHER 20% (04 artigos)

Com base nos artigos selecionados, os métodos de alivio da dor
utilizados em sua maioria foram a hidroterapia equivalendo a 90%
dos estudos, seguidos de bola suiga e massagens (75%), deambulagdo
(60%), Eletroestimulag@o transcutdnea (EET) em 35% dos artigos,
aromaterapia ¢ método cavalinho (25%), mudangas de posigdo,
musicoterapia e verticalizagdo da mulher (20%), auriculoterapia e
acumpressao (10%), e por fim banquinho U, escalda pés, penumbra e
rebozo (5%).

Tabela 6. Método Nio farmacologico de melhor eficacia

METODOS PORCENTAGEM
NULO 40% (08 artigos)
HIDROTERAPIA 30% (06 artigos)
EXERCICIOS RESPIRATORIOS ASSOCIADOS  25% (05 artigos)
DE MASSAGENS

BOLA SUICA 10% (02 artigos)

Em relacdo ao método mais eficaz para alivio da dor no trabalho de
parto, a hidroterapia, sendo o banho de aspersdo o favorito entre as
parturientes, ¢ referido em 30% dos artigos selecionados, seguido de
exercicios respiratorios associados de massagens em 25% e bola suica
em 10% dos estudos. Por conseguinte, 08 artigos ndo relataram a
eficacia dos métodos, correspondendo a 40%. Segundo, Alves, Dias,
Ferreira et al. (2018) cita que o banho de aspersdo ¢ o método que as
mulheres mais se identificaram e relacionaram ao fato desse método
ter proporcionado alivio da dor, relaxamento, calmaria e reducdo da
dor. Como evidenciado na tabela 5 e 6 desse estudo, a hidroterapia
esta entre o método mais utilizado.

DISCUSSAO

Levando em consideragdo os objetivos tragados pela pesquisa, ao
analisarmos os artigos selecionados para o estudo, observou-se que as
mulheres que receberam os métodos ndo farmacologicos de alivio da
dor no trabalho de parto, sdo em sua maioria primiparas e multiparas,
com destaque maior para as multiparas, predominaram as jovens de
idade entre 18 a 24 anos, com nivel de escolaridade média em sua
maioria. Os resultados mostram que o profissional mais envolvido na
aplicagdo dos métodos ndo farmacologicos de alivio da dor no
processo de trabalho de parto ¢ a equipe de enfermagem, foram
identificados também médicos, fisioterapeutas e outros profissionais
como doulas e psicologos. Além disso, alguns estudos relataram que
os acompanhantes estdo envolvidos na aplicabilidade desses métodos
implicando em uma melhor adesdo nos mesmos. O trabalho de parto é

um momento Unico e especifico na vida da mulher, a aplicacdo do
MNFs proporciona as mesmas a passarem por um processo de
parturicdo de forma menos traumatica, tornando-se um método que
gera uma importante via de conforto no trabalho de parto. Com isso,
cabe ao profissional que presta cuidado a gestante proporcionar um
ambiente calmo e tranquilo que favoreca a liberdade da mulher e
viabilize o uso do MNFs. Como mostrado nos resultados desse
estudo, a enfermagem se destaca no papel de aplicacdo dos MNFs,
por ser uma profissdo voltada para o cuidar, respeitando o fisiologico,
garantindo uma assisténcia voltada para as boas praticas do parto e
nascimento, assim como preconiza a OMS, diminuindo as
intervengdes desnecessarias, contribuindo nas mudancas do processo
de parir. A assisténcia prestada pela enfermeira obstetra é um fator
importante, pois propicia a utilizagdo de praticas ndo intervencionistas
e ndo medicamentosa durante a conducdo do trabalho de parto e
atencdo a situagdo de dor da parturiente (Mafetoni e Shimo, 2014). Os
cuidados de enfermagem na aplicagdo desses métodos consistem em
proporcionar medidas de conforto, apoio emocional, informar e
instruir, assim como oferecer apoio ao acompanhante. Além disso,
deve possuir competéncias e habilidades sobre os diversos métodos
ndo farmacoldgicos para o alivio e controle da dor durante o trabalho
de parto. Em um estudo que realiza uma revisdo integrativa dos
MNFs do alivio da dor, refere que a doula é uma profissional que
fornece suporte fisico e emocional as parturientes durante e apds o
parto, abordando aspectos emocionais como encorajar tranquilizar,
prestar orientagdes e estimular medidas de conforto por meio de
MNFs (Hanum, Mattos, Matéo et a/, 2017).

A atuacdo da fisioterapia no TP ainda é uma pratica pouco
estabelecida, a fisioterapia na saude da mulher se identifica com os
principais preceitos de humanizagdo da assisténcia obstétrica e
objetiva amenizar a dor, protelar a utilizacdo de recursos
farmacologicos, melhorar o conforto fisico, viabilizar a aquisicdo de
posturas verticais e a diversificagdo postural, além de contribuir para
interagdo entre a equipe de saide, o acompanhante e a parturiente
(Barbieri, Henrique, Chors et al, 2013). Os tipos de métodos citados
nos estudos foram diversos, como a hidroterapia, bola suica,
massagens, deambulagdo, estimulagdo elétrica transcutanea (TENS),
aromaterapia, cavalinho, mudangas de posi¢cdo, musicoterapia,
verticalizagdo,  auriculoterapia, acumpressdo, banquinho U,
reflexologia, escalda pés, penumbra e rebozotodos esses sdo
tecnologias ndo invasivase de grande relevancia no processo de
trabalho de parto. Nessa perspectiva, o cendrio do parto e nascimento
devera dispor de praticas humanizadas, assim como de métodos de
alivio da dor farmacoldgicos e nao farmacologicos, para minimizar o
desconforto causado no processo de parturicdo. Os métodos ndo
farmacologicos podem ser orientados ao casal (durante o pré-natal)
e/ou ensinados/aplicados pela enfermeira ou pela equipe
multiprofissional (durante o trabalho de parto e no parto). O ideal ¢
que a equipe multiprofissional estabele¢a uma relagdo de proximidade
e empatia com a mulher durante o evento do parto, além de uma
assisténcia adequada quanto a oferta e implementagdo de praticas
humanizadas (Lehugeur, Strapasson e Fronza, 2017). A hidroterapia
que consiste no banho de aspersdo/imersdo funciona por meio do
estimulo que a agua quente faz nos termos receptores da epiderme
estimulando a chegada da mensagem de forma mais rapido ao cérebro
do que o estimulo da dor, fazendo assim que exista um bloqueio de
forma efetiva. O calor promove o aumento a circulagdo sanguinea,
inibindo os agentes estressores motivado pela contragdo durante o
trabalho de parto, devido ao contato com o tecido é capaz de uma
certa melhoria no metabolismo e da elasticidade reduzindo o prelidio
da dor (Schvartz HV et al, 2016). A bola de Bobath, ou suica, ¢ um
recurso que vem sendo popularizado e difundido na area obstétrica
como dispositivo de alivio da dor no TP e parto, devido,
principalmente, aos resultados positivos verificados com a sua
utilizagdo. Trata-se de um objeto redondo de borracha, inflavel, no
qual a paciente pode adotar a posi¢do sentada. Sobre esta bola, a
parturiente realiza movimentos pélvicos de bamboleio, que
contribuem para a descida e rotagdo do bebé. A utilizagdo da bola
também estimula a circulagdo sanguinea materna, melhora as
contragdes uterinas e contribui para a dilatagao cervical (Osorio,
Junior e Nicolau, 2014).
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Tabela 7. Principais beneficios dos métodos ndo farmacoldgicos de alivio da dor no trabalho de parto

Tipos EFICACIA

Bola suiga Mobilidade da parturiente, evolugdo da dilatago e reducdo do TP.
Deambulagio Reduz o tempo de TP.

Hidroterapia(banho de asper¢do/imersio) Promover o relaxamento corporal.

Massagem Alivio da dor, reduz o nivel de estresse e ansiedade.

Téc. Respiracdo Promover o relaxamento, diminuir a ansiedade.

Aromaterapia Reduziu a dor, ansiedade e o medo.

Acumpressdo Alivio da dor.

Cavalinho Proporcionar a livre movimenta¢do diminuindo a dor, auxilio na progressdo do TP.
Eet Alivio da dor

Posicionamento vertical/lateral Diminuigio do TP.

Musicoterapia Reduz a ansiedade.

Crioterapia Alivio da dor.

Rebozo Alivio da dor.

Massagem ¢ um método de estimulagdio sensorial caracterizado pelo
toque sistémico e pela manipulagdo dos tecidos. Tem o potencial de
promover o alivio da dor, além de proporcionar o contato fisico com a
parturiente, potencializando o efeito de relaxamento, diminuindo o
estresse emocional e melhorando o fluxo sanguineo e a oxigenagdo
dos tecidos (Barbieri, Henrique, Chors et al, 2013). A deambulagio ¢
um método terapéutico que consiste em acelerar o trabalho de parto,
facilitado pela posi¢do verticalizada e pelo efeito favoravel da
gravidade.Adotar mudangas de posi¢do favorece a velocidade da
dilatagdo cervical, promove o alivio da dor durante as contra¢des e
facilita a descida fetal. Portanto, deve ser incentivada a variedade de
posicdes entre sentada, dectbito lateral, ajoelhada, agachada, quatro
apoios e em pé, dentre outras (Costa, Sant'ana e Brito, 2017). A
aromaterapia utiliza o poder das plantas através de dleos essenciais
especificos, para evolugdo no trabalho de aparto e alivio da dor. Na
pratica do escalda-pés também sdo utilizadas algumas gotas desses
6leos diluidas na agua com o propoésito de inalagdo para redugdo da
dor (Costa, Sant'ana e Brito, 2017). O cavalinho ¢ um equipamento
similar a uma cadeira invertida, no qual a gestante apoia os bragos e o
torax para frente aliviando as costas. Enquanto o banquinho em U
trata-se de um banco baixinho em forma de U. ambos os métodos sao
utilizados como finalidade de promover o relaxamento, aumentar a
dilatag@o e diminuir a dor (Araujo, Correia, Rodrigues et al, 2018).
Auriculoterapia ¢ uma area especifica que associa a acupuntura e a
reflexologia, sendo efetiva na duragdo e na severidade da dor no TP.
A acumpressdo faz parte da medicina tradicional chinesa que consiste
em estimular os pontos de acupuntura através de méos e/ou dedos. Ja
o uso da crioterapia ameniza a dor durante toda fase ativa e o periodo
expulsivo, promove reducdo na duragio da evolugdo no TP. Pode ser
realizada nas costas e na regido inferior do abdomen, recomenda-se
também a continuidade em regido perineal durante o periodo
expulsivo (Fischer, Silva e Strapasson, 2011).

O Tensé caracterizada pela emissdo de impulsos ou estimulos
elétricos de baixa frequéncia, assimétricos de correntes bifasicas por
meio de eletrodos superficiais lisos aplicados sobre a regido dolorosa,
que tem como objetivo minimizar a dor na fase ativa do TP, sem
efeitos danosos a mée ou a ao feto (Barbieri, Henrique, Chors et al,
2013). Musicoterapia ¢ uma técnica qualificada para diminuir
ansiedade, afli¢do, estresse, medo e panico da mulher. Proporciona o
alivio aos estimulos dolorosos, ampliando o grau de animo e vigor,
acarretando na diminui¢do da pulsdo cardiaca, dos esforgos
respiratorios e gerando o alivio da dor (Araujo, Correia, Rodrigues et
al, 2018). O rebozo ¢ um exercicio que se utiliza um tipo de xale.
Durante o TP, esse método ¢ usado com a parturiente na posigdo
vertical ou de cOcoras com o xale amarrado no alto, ou através de
alongamentos de pelve realizados durante as contragdes, associados a
fricgdo da lombar com esse tecido (Costa, Sant'ana e Brito, 2017). Os
exercicios respiratorios no trabalho de parto tém a fungéo de reduzir a
sensagdo dolorosa, melhorar os niveis de saturagéo sanguinea materna
de oxigénio, proporcionar relaxamento e diminuir a ansiedade
(Barbieri, Henrique, Chors et al, 2013). De acordo com os estudos
analisados e levando em consideragdo os objetivos tracados temos
uma sintese dos beneficios dos MNFs, conforme apresentado em
Tabela 7.

Tem-se que as medidas de alivio da dor no trabalho de parto mais
eficazes citadas pela maioria dos estudos s@o exercicios respiratorios
associados a massagem, hidroterapia e bola suica. Em um estudo
descritivo, qualitativo realizado com 40 puérperas da Maternidade do
hospital e Maternidade Sagrado Coracgdo de Jesus de Janauba —MG,
observou-se que o banho de aspersdo foi o mais utilizado e provocou
relaxamento, calmaria, diminuigdo e alivio da dor. Outro estudo
realizado no Instituto de Satde Elpidio Almeida, Campina Grande —
PB, com 18 puérperas, o banho de chuveiro foi o método de
preferéncia das puérperas desse estudo por oferecer resolutividade,
bem-estar fisioldgico, sensacdo de relaxamento e conforto (Alves,
Dias, Ferreira et al, 2018). Foi descrito em um estudo quantitativo,
obtido a partir de pesquisa de campo realizado em uma Maternidade
de Goias 84,5% as puérperas utilizaram banho morno, acerca de suas
opinides relataram o melhor método utilizado, apontando um
resultado de 45 (53,5%) referiram o banho morno como o melhor
método, seguido dos exercicios respiratorios de relaxamento, com 17
(20,2%), e massagem lombossacral, com 14 (10,9%). (Castro, Freitas,
Damasceno et al, 2018). O banho quente de aspersdo ¢ mais efetivo
para a reducdo da dor quando comparada ao uso da bola suiga de
forma isolada. No estudo brasileiro realizado no Rio Grande do Norte
com mulheres internadas em Unidade de Parto Humanizado que
receberam igualmente intervengdes ndo farmacoldgicas durante a fase
ativa do trabalho de parto, como exercicio respiratorio, relaxamento
muscular, massagem lombossacra de modo combinado e banho de
aspersdo de forma isolada, ao comparar as médias de intensidade da
dor antes e apds as intervengdes, verificou-se efetividade no seu
alivio. Contudo, observou-se que quando houve a associagdo dos
métodos mostrou-se ser mais eficiente ¢ eficaz na redugdo da dor
(Mafetoni e Shimo, 2014). Outro método que se mostrou eficaz é a
bola suica, promove liberdade postural e participago ativa da mulher
durante do trabalho de parto. Exercicios com a bola suiga proporciona
reducdo da dor e evolugdo do trabalho de parto. No entanto, quando
utilizada de forma combinada com o banho reduz significativamente a
dor, diminui o estresse e¢ a ansiedade. Estudo realizado por
enfermeiras obstetras que pesquisaram a utilizagdo da bola suiga
durante o trabalho de parto em 35 instituigdes cadastradas no Sistema
Unico de Satde do Municipio de Sdo Paulo mostrou que 100% dos
centros de parto normal e 40% dos centros obstétricos utilizaram este
recurso como método de assisténcia obstétrica durante a fase de
dilatacdo. Esta pesquisa mostrou ainda que a utilizagdo da bola suiga
na fase ativa do trabalho de parto ¢ mais efetiva, podendo abreviar o
periodo de dilatagcdo (Mafetoni e Shimo, 2014). O uso de exercicios
respiratorios melhora a sensagdo dolorosa no primeiro estagio de
trabalho de parto, resultando em melhoria nos niveis de oxigenagdo
materna ¢ reducdo da ansiedade. Mostra-se mais eficaz na reducéo da
dor no trabalho de parto quando associado a massagens, proporciona
um bem-estar fisico e emocional, reduzindo o comportamento de
ansiedade, oferecendo seguranga ¢ tranquilidade, favorecendo a
intera¢do com a equipe de satde.

CONCLUSAO

Através da analise dos estudos, percebeu-se que os Métodos Niao
Farmacoldgicos de Alivio da dor no trabalho de parto, sdo alternativas
eficazes, onde trazem beneficios que se tornam fundamentais para



60365

International Journal of Development Research, Vol. 12, Issue, 11, pp. 60361-60365, November, 2022

reduzir a dor provocada no processo de parturi¢do, contribuindo para
diminui¢do de técnicas invasivas, administracdo de medicamentos e
melhora na assisténcia ao parto. Além disso, esses métodos propiciam
o envolvimento da mulher de forma mais participativa, em seu
trabalho de parto tornando-se um ato humanizado garantindo uma
assisténcia segura para maes e bebés. Esses Métodos mostram-se
ainda mais eficazes quando aplicados de forma combinada, como
exercicios respiratorios associados a massagens, onde se mostram
mais eficientes na fase inicial, banho de aspersdo junto a bola suiga ¢
mais efetiva na fase ativa do parto. Os estudos enfatizam que a
atuacdo da enfermeira obstétrica ¢ de suma importancia, promove um
cuidado menos intervencionista, voltado a promover o uso de praticas
baseadas em evidencias com a sensibilidade de resgatar o
protagonismo da mulher no processo de parturicdo.A categoria
mostra-se interessada no uso de estratégias ndo invasivas com vista a
manter mais humanizado os servigos prestados. No que diz respeito a
eficacia desses métodos, destacou-se a hidroterapia e o banho de
aspersdo sendo que, este apresenta dados significativos na redugdo da
dor e efeito relaxante. A bola suica também se mostra util nas
contragdes uterinas e dilatagdo cervical. A massagem associada aos
exercicios respiratorios, propiciam um bem-estar fisico e emocional,
ajudando na redugdo da ansiedade. De maneira geral, verificou-se que
os métodos ndo farmacologicos de alivio da dor no trabalho de parto
sdo seguros e eficazes no alivio da dor preservando a naturalidade no
processo de parir, mostrando-se mais eficazes quando aplicados de
forma combinada sendo os profissionais de enfermagem mais
voltados para aplicagdo desses métodos.
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