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Objetivo: analisar se a frequéncia de admissoes hospitalares na maternidade sofre influéncia do ciclo lunar. Método:
estudo analitico, documental, retrospectivo, com abordagem quantitativa, desenvolvido em uma maternidade no
Sul do Brasil, no periodo de julho de 2013 a julho de 2014. A amostra foi composta por 845 prontudrios de partu-
rientes. A andlise dos dados foi do tipo descritiva e utilizou-se teste exato de Fischer e Qui-Quadrado. Resultados:
aproximadamente 84% (n=709) das mulheres nio foram admitidas na maternidade cendrio do estudo durante os
dias de mudanca de Lua e nao houve diferenca significativa entre o nimero de admissoes em cada fase lunar, de-
terminando (p=0,1116). Conclusio: evidenciou-se que as mudancas de fase da Lua ndo foram fatores determinantes
para o aumento da demanda de cuidados obstétricos e admissao hospitalar na instituicao cendrio deste estudo.

Descritores: Obstetricia. Parto. Trabalho de Parto. Lua.

Objective: to analyze whether the frequency of maternity hospitals admissions is influenced by the lunar cycle.
Method: an analytical, documentary, and retrospective study with a quantitative approach was carried out in a
maternity hospital in the South of Brazil from July 2013 to July 2014. The sample was made up of 845 medical records
of pregnant women. A descriptive data analysis was carried out with the use of the Fisher’s exact test and chi-square
test. Results: approximately 84% (n=709) of the pregnant women were not admitted to the maternity hospital setting
of the present study during the days of lunar change and no significant difference in the number of admissions in
each lunar phase was found, determining p=0.1116. Conclusion: it was evidenced that lunar phase changes were
not determining factors for the increase in the demand of obstetric care and hospital admission in the institution
setting of the present stud)y.

Descriptors: Obstetrics. Parturition. Obstetric Labor. Moon.
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Objetivo: analizar si la frecuencia de admisiones hospitalarias en la maternidad recibe influencia del ciclo lunar.
Metodo: estudio analitico, documental, retrospectivo, con abordaje cuantitativo, desarrollado en una maternidad del
Sur de Brasil, entre julio de 2013 y julio de 2014. Muestra integrada por 845 historias clinicas de parturientas. Datos
estudiados por andlisis descriptivo; se utilizo test exacto de Fischer y Chi-cuadrado. Resultados: aproximadamente
el 84% (n=709) de las mujeres no fueron admitidas en la maternidad sede del estudio durante los dias de cambio
de luna, y no hubo diferencia significativa entre el niimero de admisiones en cada fase lunar, determinando
(p=0,1116). Conclusion: se evidencié que los cambios de fase lunar no constituyeron factores determinantes para
incremento de la demanda de cuidados obstétricos y admision bospitalaria en la institucion sede del estudio.

Descriptores: Obstetricia. Parto. Trabajo de Parto. Luna.

Introducio

A forma como as mulheres percebem os
eventos relacionados ao parto e nascimento de
seus filhos esta diretamente relacionada com
saberes e tradicoes que lhes foram transmitidos
ao longo das geracoes. Esses mitos, supersti-
¢coes e crencas populares sio saberes empiricos,
originados de historias de gestacdes ou partos
relatados por seus familiares e pessoas de sua
comunidade, caracterizando étnica, religiosa e
culturalmente determinados grupos'"’

Dentre as muitas crengas populares, uma das
mais antigas e conhecidas € aquela que relaciona
as fases lunares ao processo de parturi¢io. Desde
a ancestralidade, diferentes culturas relacionam
a Lua a concepgio, gestacdo e especificamente
ao parto™. Para os povos antigos, a luz da Lua é
responsavel pela germinagdo e crescimento das
plantas e concep¢do dos animais. Assim, acre-
ditava-se que as mulheres seguiam essa mesma
natureza. A conexao entre a mulher e a Lua era
tanta que o termo menstruacio, em muitas lin-
guas, significa “mudanca de Lua””.

Mesmo em textos classicos da obstetricia, a
Lua rege diretamente o ciclo gestacional, uma
vez que a duragdo da gestacio € definida em
dez meses lunares, ou nove meses solares, ou,

%) . L
Y. Essa influéncia lunar

ainda, quarenta semanas
no dia de nascimento criou raizes na cultura po-
pular, envolvendo o misticismo, a astrologia e a
ciéncia. Ainda hoje, essa crenca instiga profissio-
nais a relacionarem o aumento da demanda por
cuidados obstétricos aos ciclos lunares”.

Essa relacao ocorre comumente por dois mo-

tivos. O primeiro, pela crenca de que a Lua cheia,
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comparada as demais fases da Lua, influencia

no inicio do trabalho de parto®”

. E o segundo,
que Lua exerce grande influéncia sobre os li-
quidos existentes no planeta, principalmente nos
mares. Nessa perspectiva, entende-se que, como
o corpo humano é composto por 60% de dgua,
também sofre influéncia da Lua. Assim, na ges-
tacio, essa influéncia seria maior, pois o feto esta
imerso no liquido amniético™”

Ainda que em pequeno numero, estudos
com grupos populacionais em diversas regides
do mundo utilizaram diferentes metodologias
para correlacionar o processo de parturicao s
fases lunares, encontrando resultados contradi-
térios. No que se refere as pesquisas brasileiras,
nio siao encontradas publicacdes que busquem
associacoes ou comprovacoes dessa hipétese™”.

Estudos dessa natureza podem contribuir
com o entendimento do misticismo que en-
volve a Lua, permeia as maternidades e instiga
os profissionais. Além disso, fornece subsidios
tedricos para que os profissionais envolvidos no
cenario do parto desenvolvam orientacdes e pra-
ticas baseadas em evidéncias cientificas, visando
o melhor preparo e qualificacio da assisténcia
obstétrica. Neste sentido, tém-se como objetivo
analisar se a frequéncia de admissdes hospita-
lares na maternidade sofre influéncia do ciclo

lunar.
Método

Estudo analitico, retrospectivo, realizado por
meio de levantamento documental, com abor-

dagem quantitativa. O local de pesquisa foi uma
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maternidade localizada no interior do estado do
Rio Grande do Sul, Brasil, voltada para o atendi-
mento das situacoes de risco obstétrico habitual.
Por se tratar de uma instituicdo publica, sua as-
sisténcia € exclusivamente dirigida as usudrias
do Sistema Unico de Satde (SUS).

Os dados foram coletados em prontudrios de
parturientes de risco obstétrico habitual, assis-
tidas na instituicio cendrio do estudo, no periodo
de julho de 2013 a junho de 2014, abrangendo
12 ciclos lunares. Entende-se por risco obstétrico
habitual: parturientes livres de diagnoésticos de
patologias maternas, idade gestacional entre
37 e 41 semanas, gravidez Unica, apresentacio
fetal cefilica e peso ao nascer adequado para a
idade gestacional"”. Tendo em vista que o es-
tudo teve foco na anilise da influéncia do ciclo
lunar no desencadeamento do trabalho de parto,
foram excluidos os prontudrios de mulheres que
nio entraram em trabalho de parto espontineo
e aquelas que realizaram cesariana eletiva. A
amostra total foi composta por 862 prontudrios.
Destes, houve 17 perdas, pois os prontudrios nao
continham as informacoes completas relativas a
admissao hospitalar. Desse modo, a amostra ele-
givel foi composta por 845 prontudrios.

O procedimento de coleta dos dados com-
preendeu o periodo entre os meses de agosto e
dezembro de 2014, junto ao Servico de Arquivo
Médico do hospital, que forneceu os prontud-
rios. Destes foram extraidas as informacoes ne-
cessarias ao preenchimento do formulario elabo-
rado pelas proprias autoras, no qual constavam:
dados de identificacdo, caracteristicas sociode-
mogrificas (idade materna, situacio conjugal,
ocupacio e grau de escolaridade), antecedentes

obstétricos (nimero de partos anteriores, idade

gestacional, dilatacio cervical, dindmica uterina,
estado das membranas amnidticas e tipo de
parto) e dados sobre o ciclo lunar (fase lunar e
periodo de mudancas de Lua durante as admis-
soes hospitalares).

Ap6s a coleta de dados, as informacoes
foram digitadas no programa Microsoft Excel
2010 e depois exportadas para o Soffware Sta-
tistical Package for the Social Sciences (SPSS)
versdo 20.0 para Windows. Realizou-se estatistica
descritiva para caracterizacdo da amostra, perfil
socioecondmico e demografico das parturientes.
Foi utilizado o teste exato de Fischer para avaliar a
distribuicao das variaveis independentes frente a
varidvel dependente. Também se utilizou o teste
Qui-Quadrado (QUI®) com nivel de significincia
de 5%.

Os dados apresentados fazem parte de uma
pesquisa’’ desenvolvida e apresentada no ano
de 2015 como requisito parcial para obtenclo
do titulo de enfermeira obstetra, aprovada pelo
Comité de Etica em Pesquisa do Centro Univer-
sitario Franciscano de Santa Maria, sob o Parecer
n. 739.564/2014. Foram respeitados os critérios
éticos explicitados nas Diretrizes e Normas Re-
gulamentadoras de Pesquisas envolvendo Seres
Humanos aprovadas pela Resolucao n. 466/12

do Conselho Nacional de Saide™”

Resultados

Quanto ao perfil sociodemogrifico, a popu-
lacao do estudo caracterizou-se por mulheres
jovens (55,4% [n=468)), com idade entre 15 e 24
anos de idade (18,6% [n=157]), adolescentes com
idade entre 12 e 18 anos. Com relacio a cor de
pele, 68,8% (n=581) autodeclarou-se branca, 18,1%
(n=153) parda e 13,1% (n=111) preta (Tabela 1).

Tabela 1 — Dados sociodemogrificos das parturientes de risco obstétrico habitual. Santa Maria, Rio

Grande do Sul, Brasil — 2013-2014 (N=845) (continua)
Variaveis ‘ n ‘ %
Escolaridade
Sem escolaridade 4 0,5
Ensino fundamental (12 a 4* série) 52 6,1
Ensino Fundamental (5% a 82 série) 381 45,1
Ensino médio e superior incompleto 382 45,2
Ensino superior 26 3,1
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Tabela 1 — Dados sociodemogrificos das parturientes de risco obstétrico habitual. Santa Maria, Rio

Grande do Sul, Brasil — 2013-2014 (N=845) (conclusio)
Variaveis ‘ n ‘ %
Ocupacao
Emprego fixo ou atividades remuneradas 337 39.9
Do lar 391 46,3
Estudantes 117 13,8
Situaciio conjugal
Solteiro 665 78,7
Casado ou unido consensual 139 16,4
Divorciado 14 1,7
Viavo 27 3,2

Fonte: Elaboracdo propria.

Referente as caracteristicas clinico-obstétricas
no momento da admissio hospitalar, 51,6%
(n=436) das mulheres nio se encontravam em
trabalho de parto ativo, isto €, niao possuiam
dinimica uterina forte e dilatacio minima de
quatro centimetros, 41,3% (n=349) foram ad-

mitidas com o colo uterino pérvio entre 4 e 7

centimetros e 5,2% (n=44) entre 7 centimetros e
dilatacao completa do colo uterino. No mesmo
periodo, 80,1% (n=677) das mulheres apresen-
tavam membranas amnidticas integras. Dessas
39,4% (n=267) apresentaram ruptura espontinea
de membranas amnidticas durante o trabalho de
parto (Tabela 2).

Tabela 2 — Dados clinico-obstétricos das parturientes de risco obstétrico habitual. Santa Maria, Rio

Grande do Sul, Brasil — 2013-2014 (N=845)

Variaveis ‘ n ‘ %
Partos anteriores
Nulipara 478 56.6
Primipara 174 20,6
Secundipara 105 12.4
Multipara (trés ou mais partos) 88 10,4
Idade gestacional no inicio do trabalho de parto
37 semanas a 37 semanas e 6 dias 59 7
38 semanas a 38 semanas e 6 dias 193 22,8
39 semanas a 39 semanas e 6 dias 284 336
40 semanas a 40 semanas e 6 dias 309 36,6
Tipo de parto
Parto normal 695 82,4
Cesariana de urgéncia 150 17,7

Fonte: Elaboracao prépria.

As indicacdes mais frequentes para a reali-
zacao de cesariana relatadas nos prontudrios da
populacio estudada foram condic¢io fetal niao
tranquilizadora, despropor¢io céfalo-pélvica,
parada de progressiao do trabalho de parto e po-
sicao pélvica. A respeito das associacoes entre os

ciclos lunares e a admissao hospitalar, os dados
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apontaram que aproximadamente 84% (n=709)
das mulheres niao foram admitidas na materni-
dade cenirio do estudo durante os dias de mu-
danca de Lua. Sobre os ciclos lunares, nao houve
diferenca significativa entre o nimero de admis-

soes em cada fase lunar (p=0,1116) (Tabela 3).
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Tabela 3 — Distribuicio das admissdes hospitalares segundo fase do ciclo lunar. Santa Maria, Rio

Grande do Sul, Brasil — 2013-2014 (N=845)

Admissio hospitalar ‘ n ‘ %
Mudanca de fase da Lua
Dias de mudanca de fase da Lua 138 16,3
Dias comuns 707 83,7
Fases da Lua
Nova 221 26,2
Quarto-Crescente 226 26,7
Cheia 186 22
Quarto-Minguante 212 25,1

Fonte: Elaboracao propria.

Da totalidade de mulheres deste estudo,
51,4% (n=435) apresentaram ruptura espontinea
de membranas amnidticas, seja anterior a ad-
missao hospitalar 19,8% (n=168), seja durante
a internacido hospitalar 31,5% (n=267). Quando
considerada a relagio entre a ruptura espontanea
e os dias de mudancga da fase lunar, os dados
estatisticos demonstraram que 36,8% (n=160)
das rupturas espontaneas ocorreram durante a
mudanca da fase da Lua e 63,2% (n=275), em
dias comuns. Em relacdo as diferentes fases lu-
nares, nao houve diferenca entre as propor¢coes

de bolsa integra e rota (p=0,8000).
Discussao

O pertfil social e obstétrico das mulheres em
estudo caracterizou-se por jovens, nuliparas, na
sua grande maioria: solteiras, com baixo nivel
escolar e exercendo atividades em ambiente do-
miciliar. Acredita-se que o alto quantitativo de
mulheres que relataram ndo exercer ocupacio
remunerada esteja relacionado, além da idade,
a baixa escolaridade verificada. Percebe-se que,
para as mulheres jovens, o casamento e a ma-
ternidade ainda s2o os eventos mais importantes
na sua inserciao social, muito embora a sua par-
ticipacio na escola e no mercado de trabalho
tenha crescido”.

Constatou-se grande nimero de admissao de
mulheres na fase latente de trabalho de parto.
Da populagio estudada, aproximadamente a
metade das mulheres foi internada em momento

oportuno, isto €, inicio da fase ativa do trabalho

de parto. Reconhecidamente, a admissao hos-
pitalar precoce aumenta o tempo de internagao
da parturiente, submetendo-a ao ambiente hos-
pitalar sem necessidade e potencializando o nu-
mero de intervencoes obstétricas, como a rotura
precoce das membranas amnidticas e a infusao
endovenosa de ocitocina, alterando, assim, o
curso fisiolégico do parto™"”.

Quanto ao tipo de parto, observou-se a pre-
dominancia de partos normais, fato justificado
pela clientela da instituicdo, que se configura
como referéncia regional no atendimento de
partos de risco obstétrico habitual. A taxa de ce-
sarianas foi de aproximadamente 18% (n=152),
nio se distanciando dos 10% a 15% recomen-
dados pela Organizacio Mundial de Saude para
todas as regides do mundo, visando melhores
resultados maternos e neonatais, considerando
os recursos de saude disponiveis e as preferén-
cias maternas ",

Em relacdo a associacio entre o nimero de
admissoes hospitalares e a mudanca de fases da
Lua, apenas 16% (n=135) das mulheres foram
admitidas durante os dias de transi¢io lunar, evi-
denciando que esse fator ndo foi determinante
para o aumento de admissdes hospitalares na
instituicao cendrio deste estudo. Este fato é refor-
cado pelos dados, que demonstraram nao existir
relacdo entre a mudanca de fases da Lua e a pro-
porcio de rupturas espontaneas de membranas
amnioticas. Esse resultado desmistifica, assim,
a crenca de que dias de mudanca de fase da
Lua resultam em maior demanda de cuidados

obstétricos.
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Os dados obtidos no presente estudo sao
similares aos encontrados em pesquisas inter-
nacionais. Na India, um estudo retrospectivo e
observacional realizado em 9.890 partos vaginais
espontineos nao encontrou qualquer associacio
de efeito lunar no nimero de nascimentos”. Da
mesma forma, estudos realizados no Brasil, no
Peru e na Espanha observaram, respectivamente,
1.122, 1.836 e 5.421 nascimentos e concluiram
que nlo existem provas suficientes para afirmar
a relacdo entre a fase lunar e o inicio do trabalho
de parto™"™".

As fases da Lua resultam do fato de ela niao
ser um corpo luminoso, e sim um corpo ilumi-
nado pela luz do Sol. Suas facetas variam gra-
dualmente, 2 medida que ela orbita ao redor
da Terra ao longo do més, completando seu
ciclo em aproximadamente 29,5 dias. Assim, a
face iluminada da Lua € aquela que esta vol-
tada para o Sol como também para a Terra.
Tradicionalmente, ha quatro fases do ciclo:
Lua nova, quarto-crescente, Lua cheia e
quarto—minguante”’zm,

A observacao das diferentes fases lunares,
principal objeto de investigacio deste estudo,
nido revelou, nas andlises estatisticas, qualquer
correlacio significativa no nimero de admissoes
hospitalares. Nos quatro ciclos lunares, a por-
centagem de admissdes hospitalares foi similar,
entre 22% e 26%. Esses niimeros aproximam-se
dos resultados encontrados em dois estudos es-

PRNERD)
panhois

e vio ao encontro de achados que
afirmam no existir uma distribuicio especifica
de partos de acordo com o ciclo lunar, ndo ha-
vendo diferenca significativa entre o nimero de
nascimentos nas distintas fases da Lua®'"*"**",
Quando comparadas, percebeu-se ainda que
nao houve diferenca estatistica significativa no
numero de admissoes hospitalares entre as fases
de Lua cheia e as demais fases lunares, mesmo
considerando os dias antes e apés a mudanca
da fase lunar. Tal resultado desmistifica a crenca
de que a Lua cheia ¢ a fase mais importante na
inducio do inicio de trabalho de parto e conse-

quentemente maior nimero de nascimento. Na
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tentativa de validar essa crencga, estudos ™

apresentaram resultados semelhantes, eviden-
ciando que nio existe nenhuma diferenca esta-
tistica entre a quantidade de partos na Lua cheia,
seja por via vaginal ou por cesarea.

A supersticao relacionada a Lua cheia estd ba-
seada na astrologia, uma vez que, durante essa
fase lunar, ha o alinhamento do Sol com o planeta
Terra, e a Lua interfere fortemente no volume,
fluxo e refluxo dos liquidos terrestres e nos fluidos
presentes no corpo humano. Assim, mesmo que
o feto esteja imerso em pequeno volume de li-
quido amnidtico, ele receberia empuxo lunar para
ruptura da bolsa amniética e inicio do trabalho de
parto. Outro fato seria relativo 2 luminosidade das
noites de Lua cheia, o que proporcionaria maior
seguranca no parto. Curiosamente, ainda hoje
uma das recomendacoes do movimento de hu-
manizacao do parto € a baixa luminosidade nas
salas de parto, a fim de garantir maior conforto
e relaxamento da parturiente durante o trabalho
de parto. Defende-se ainda os beneficios ao feto,
uma vez que ele viveu em um ambiente escuro
durante toda a gestagﬁo(é’m.

Entretanto, evidenciou-se que nio houve di-
ferenc¢a entre as proporcoes de bolsa integra e
rota nas diferentes fases lunares. Isto €, o fato
de ser Lua cheia ou qualquer outra Lua ndo in-
terferiu no nimero de bolsas rotas. As pesquisas
desenvolvidas nessa perspectiva tém o proposito
de investigar a influéncia das diferentes fases da
Lua no inicio do trabalho de parto. No entanto,
ndo encontraram resultados estatisticamente sig-
nificativos, refutando essa hipétese”™”.

Como limitagdes do estudo, considera-se o
fato de ter sido realizado em um hospital escola,
marcado pelo uso de intervencdes obstétricas,
como, por exemplo, a amniotomia e o uso de
ocitocina exdgena, bastante presentes neste es-
tudo. Acredita-se ainda que exista uma série de
fatores relacionados aos sinais de trabalho de
parto, admissdo hospitalar e ruptura de mem-
branas amnidticas, podendo influenciar nos re-

sultados encontrados.
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Conclusao

Os achados deste estudo permitiram con-
cluir-se que a mudanga de fases da Lua nao foi
fator determinante para o aumento da demanda
de cuidados obstétricos e admissao hospitalar na
instituicao cendrio deste estudo. Demonstrou-se
também que niao houve diferenca significativa
no nimero de admissio relacionada as distintas
fases da Lua.

Apesar de nio haver nenhuma comprovacao
cientifica que embase o misticismo envolvendo
a Lua, ndo € possivel desconsiderar seu poder
sobre o imagindrio das pessoas. Observa-se que
esse mito até hoje permeia as maternidades, per-
petuando-se na cultura e nas crengas em saude
que envolvem o processo de parir, determi-
nando, por vezes, comportamentos de usudrios
e de profissionais e interferindo nos cuidados
e nas boas priticas. Embora este estudo tenha
sido realizado, acredita-se que a supersticio que
relaciona Lua e aumento do nimero de partos
continuari a existir, o que reforca a necessidade
da realizacdo de novos estudos, a fim de des-
construir supersticdes e concorrer para conclu-
sdes mais consistentes, que possam contribuir

para a qualificacao da assisténcia obstétrica.
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