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RESUMO

OBJETIVO: Este estudo buscou conhecer a percep¢ao dos profissionais de Enfermagem de uma
Unidade Hospitalar do setor de obstetricia sobre o parto andnimo e o abandono de recém-nascidos.
METODOLOGIA: A pesquisa ¢ qualitativa e foi baseada na busca de informagdes a partir do olhar
dos profissionais de enfermagem atuantes em uma Unidade Hospitalar de Santarém, estado do Para.
Os dados foram coletados através de entrevista com profissionais de Enfermagem do setor de
obstetricia, utilizando a anélise de contetdo de Minayo. RESULTADOS: Verificou-se que as
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percepcoes dos profissionais de enfermagem divergem bastante sobre as tematicas estudadas assim
como o desconhecimento do tema. CONCLUSAO: Verificou-se que os profissionais de satide
pautam suas praticas em busca do vinculo do bindmio mae-filho, estimulando e aprofundando esta
relagdo, assim afastando a possibilidade da implantagao do parto anénimo.

Palavras-chave: Recém-nascido, Enfermagem, Parto.

ABSTRACT

OBJECTIVE: This study sought to know the perception of nursing professionals at a hospital unit
in the obstetrics sector about anonymous childbirth and abandonment of newborns.
METHODOLOGY: The research is qualitative and was based on the search for information from
the point of view of nursing professionals working at a Hospital Unit in Santarém, state of Para. The
data were collected through an interview with nursing professionals from the obstetrics sector, using
Minayo's content analysis. RESULTS: It was verified that the perceptions of nursing professionals
differ greatly on the themes studied as well as the lack of knowledge of the theme. CONCLUSION:
It was verified that health professionals guide their practices in search of the bond between mother
and child, stimulating and deepening this relationship, thus ruling out the possibility of anonymous
childbirth.

Keywords: Newborn, Nursing, Childbirth.

1 INTRODUCAO

O abandono de recém-nascidos ¢ um fato antigo observado em diversas partes do mundo,
inclusive no Brasil, na idade antiga, e ja no inicio da idade média e inclusive com notdria extensao
no mundo romano, maes que geravam filhas, ndo bem-vindas pelo seu senhor, eram de pronto
obrigadas a abandonar suas crias, em outros casos quando filho era deficiente, o pequenino ser era
lancado pelas maos dos escravos da casa, do cume das mais altas rochas, pela certeza de morte fatal
(SPAGNOL, 2012).

Na idade média temos marcos fundamentais sobre a evolugdo do Instituto da Roda, ou seja,
uma alternativa para os filhos enjeitados, que em momento mais tardio viria a se tornar o Instituto
do Parto Anonimo, como relatado por Marléne Iucksch (2009) sobre o abandono de menores em
tempos medievais na Franca, a qual conhecemos a existéncia de instituicdes designadas a acolher
criancas abandonadas desde os séculos IV e V.

No Brasil o Parto Andénimo surgiu com a implantagdo da “Roda”, no periodo colonial, por
Dom Jodao VI em 1726 na cidade de Salvador estado da Bahia. O nome “Roda”, conforme
Albuquerque (2008, p. 142-143, apud OLIVEIRA, 2011, p. 26) deve-se ao fato de ser fixado no
muro ou janela, normalmente das Santas Casas de Misericordia, hospitais ou conventos, um artefato

de madeira no qual era colocada a crianca e mediante um giro era conduzida ao interior daquelas
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dependéncias. Um toque na campainha, ou um badalar de sino era o sinal dado que na “roda” havia
uma crianga e quem a colocou ndo queria ser identificada.

Oliveira (2011) nos relata ainda que os preconceitos sociais ¢ de género e a escravidao
também contribuiram para o crescimento do indice de criangas expostas. A moral vigente no Brasil
Colonial, que perdurou por longo periodo no pais, impedia que uma mulher engravidasse ainda
solteira, ou de homem diverso de seu esposo. Tal ocorréncia gerava atitudes abortivas ou, ainda, a
entrega do filho as rodas. Por sua vez maies escravas entregavam seus filhos as Casas de
Misericordia, com o finto de que seus filhos obtivessem liberdade longe de seus bragos, assim nem
todo afastamento entre mae e filho representava abandono e nem todo filho enjeitado foi
abandonado. Diz-se entdo da entrega do filho biolégico pela mie como ato de amor. (VENANCIO,
2008, p. 193).

Mesmo comprovada a ineficacia da roda, que na Europa foram desativadas no final do século
XIX, o Brasil manteve-as até a metade do século XX, tendo sido a ultima desativada na década de
1950, em Sao Paulo.

A situacdo contemporanea do parto andnimo em diversos paises € bem como sua posicao
juridica é encontrado em diversos paises como a Franga, que vigora desde 1993. Na Italia, desde
1997. Na Alemanha, no Japao, assim como ja existem na India, Paquistao, Africa do Sul, Hungria,
dentre outros (PEREIRA, 2007, pag. 47/48).

O Parto Andnimo, no Brasil, foi proposto como projeto de lei por um grupo de deputados
federais, porém sua tramitacdo foi sustada por alegados vicios constitucionais. Em uma analise
superficial, o Parto Andénimo ou como preferem outros o Parto em Sigilo, vém com a proposta de
assegurar a parturiente que abdique anonimamente de sua maternidade em favor de terceiros sem
que com isso tenha punic¢des legais além de poder realizar todos os procedimentos médicos antes,
durante ou apds o parto; e, por conseguinte, assegurando ao recém-nascido conforto, seguranga e
vida, visto que ndo mais seria abandonado em locais ¢ em condi¢des degradantes (lixeiras,
cemitérios e etc). Desta forma a mae poderia ter seu filho e poderia entrega-lo a equipe médica sem
a responsabilidade juridica, visto que seus dados seriam resguardados em forma anénima, ficando
o nascituro disponivel para encaminhamento de familia substituta. Entre os profissionais de satde
ainda exsurge bastantes duvidas e receios sobre o projeto do Parto Anonimo que na pratica geraria
uma série de compromisso tanto para o hospital quanto para o Sistema Unico de Saude — SUS
(CORREA, 2008).

Deste modo, verificando a ocorréncia do abandono de recém-nascidos em nossa sociedade

noticiados por meios de comunicagdes e discussdo sobre o Instituto do Parto Andnimo, tornou-se
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pertinente neste trabalho uma investigagao epistemoldgica objetivando clarear estes temas a partir
de uma visdo juridica, social e afetiva jogando luz sob o ponto de vista da Enfermagem sobre estes

relevantes temas.

2 METODOLOGIA

A pesquisa ¢ de natureza qualitativa descritiva e baseia-se na busca de informag¢des apuradas
sobre o tema escolhido a partir do olhar dos profissionais de enfermagem que atuam em uma
Unidade Hospitalar de Santarém, no estado do Pard. Na pesquisa de natureza qualitativa o
pesquisador busca estudar um fendmeno pouco conhecido ou desconhecido, descrevendo-o e
explorando dados para a constru¢ao de um cenario (BREVIDELLI, 2009, p. 58).

A pesquisa foi realizada no setor de Obstetricia em um hospital do municipio de
Santarém/Pa, sendo que o atendimento ¢ centrado na triade do pré-parto, parto e pos-parto (PPP),
voltado ao publico gravidico de Santarém. Foram entrevistadas 15 profissionais da area de saude.
O instrumento de coletas de dados foi entrevista ndo diretiva ou chamada de abordagem clinica, ao
qual se pretende colher dados no discurso livre sobre um tema. Para melhor direcionamento a
entrevista constou de roteiro pré-estabelecido, e para o registro de dados utilizou-se a gravagao.

Os dados coletados foram analisados, utilizando a técnica analise do conteudo, que conforme
Richardson (1999, p. 86) nos relata que a analise do contetido trata de descrever o tema segundo a
forma e o fundo. A analise da forma estuda os simbolos empregados, isto ¢, as palavras ou temas
que sdo, inicialmente, selecionados e, a partir dai, verifica-se a frequéncia relativa de sua apari¢ao
em uma obra ou em diferentes tipos de comunicagdo. No caso de temas, embora venha a medir a
sua frequéncia relativa em diversos tipos de comunicagdo, torna-se necessario desdobra-lo e
interpretar expressoes, frases, paragrafos e, naturalmente, classifica-los em categorias adequadas.

Existem varias modalidades de andlise de contetido: Anélise lexical, Analise de Expressao,
Analise de Relagdes, Analise tematica e Andlise de Enuncia¢do, porem utilizou-se a Analise
Tematica, pois ¢ a mais apropriada para investigacdes qualitativas na area da saude. A nocao de
tema estd ligada a uma afirmacdo a respeito de determinado assunto. Ela comporta um feixe de
relacdes e pode ser graficamente apresentada através de uma palavra, de uma frase, de um resumo
(MINAYO, 2010, pg. 315).

A pesquisa foi desenvolvida seguindo as exigéncias da Resolugdo n® 466/2012 da Comissao
Nacional de Etica em Pesquisa sobre pesquisa envolvendo seres humanos. Foi assegurado o total

anonimato, sendo os nomes dos participantes codificados por niumeros.
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3 RESULTADOS
Apresentamos as categorias criadas a partir do Instrumento de coleta de dados. Para sua
feitura foram agrupadas as respostas dos questionamentos, sendo destacados as expressoes € temas

mais comuns e sintetizadas em 03 categorias.

CATEGORIA 1: ANALISANDO O ABANDONO DE RECEM-NASCIDOS E OS MOTIVOS
QUE LEVAM AO ABANDONO

“Tenho, bastante. O abandono de recém-nascido a gente sabe desde muito tempo, pela
propria historia da humanidade. (...) Aqui no hospital onde eu trabalho é um ponto que
muito ocorre. N&o so criangas que foram abandonadas e que foram encontradas com vida,
mas principalmente, aquelas que na tentativa de tirar a vida ainda numa fase de gestagdo
por uma, talvez, por uma gestacdo ndo aceita pela familia ou uma rejeigdo da propria mae...”
(E1).

“... Primeiramente eu acho que ¢ falta de orientagdo, falta de apoio familiar, orientagdo
sobre pré-natal na escola, a orientagdo para adolescente, primeiramente isso, depois ¢ a falta
de apoio dentro da casa mesmo, da familia” (E7).

CATERGORIA 2 DESCREVENDO O CONHECIMENTO DO QUE SEJA O PARTO ANONIMO
E SUA VIABILIDADE E A ATITUDE DO PROFISSIONAL DE SAUDE ANTE O ABANDONO
DE RECEM-NASCIDO

“Parto andnimo ¢ um parto em que essa mae chega a um periodo de trabalho de parto com
objetivo de parir aquele bebé, somente isso, como um depdsito mesmo. E dali pra frente
ela ndo quer saber desse bebé...” (E4).

“Bom atitude primeiramente com ética, chamar profissionais que nds auxiliem, tipo
assistente social, psicologa e da o apoio pra que ela mude de ideia. Que receba seu bebé.
As vezes ja aconteceu isso aqui, € nos aconselhamos ela mudar de ideia. Quando ela teve
contato com o bebé, amamentou, e percebemos que ela mudou de ideia. Entdo com esse
parto andnimo ela ndo tem contato com o bebé, entdo nao cria vinculo, porque quando tem
contato, o vinculo é muito forte. ”” (E7)

CATEGORIA 3: O ABANDONO DE RECEM-NASCIDOS E O PARTO ANONIMO E SUAS
INTERFERENCIAS NO COTIDIANO DA ENFERMAGEM

“.. Eu acho que a gente poderia relacionar porque a Enfermagem ¢é o cuidado. E de uma
certa forma vocé sabendo que aquela crianga vai ser abandonada vocé acaba tendo um
cuidado maior com ela. Entdo a gente sabe que aquela crianga a parti do momento que
nasceu ndo vai ter o amor, ndo vai ter o carinho que normalmente todas as maes passam
pros filhos. Entdo a enfermagem poderia ter um cuidado maior sobre aquela crianga...”
(E12)

“Interferir o0 nosso, a nossa assisténcia? Se por algum acaso chegar, no Brasil, chegar nosso
momento de trabalhar com o parto anénimo acredito que nds deveriamos primeiro ser
treinados pra isso, que ndo estamos acostumados, estamos acostumados ao vinculo, nds
treinamos isso, vinculo mae-filho. Primeiro lugar colocar em cima da mae. Primeiro
vinculo, primeiro contato, primeiro amamentar, entdo nos temos que desconstruir isso ai
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pra depois saber como nds vamos lidar sem ter esse vinculo com a mae. Entdo precisamos
de um treinamento com certeza pra saber como lidar com essa assisténcia, mae-filho.
Treinamento...” (E7)

4 DISCUSSAO

Na andlise da categoria 01 ao responderem sobre o conhecimento de abandono de recém-
nascidos, obtivemos respostas que vieram afirmar tal pratica, como podemos observar na fala da
entrevistada 01. Discutindo mais esses temas observamos que a rejeicao da gravidez, como foi
retratada pela fala da mesma, vai ao encontro do que os estudiosos chamam de crises (a crise da
adolescéncia e os problemas de ordem psicossocial) vivenciadas simultaneamente e associadas ao
periodo de fragilidade que advém no periodo gestacional e ou no puerpério tornando essas
adolescentes mais vulneraveis a uma depressdo pods-parto. Também favorecem este cenario os
discursos de desesperanga, tristeza e falta de perspectiva de futuro, levando a tomadas de decisoes
de forma precipitada, mais por falta de op¢ao do que por escolha consciente. (CARVALHO &
HARTMANN, 2009). Esses retratos visualizados nas falas das entrevistadas identificaram a rejei¢ao
da mae pelo filho como consequéncia da rejeicao familiar e também de seu companheiro, uma mae
abandonada gera um filho abandonado.

Ao serem inquiridas sobre os motivos que levam ao abandono de recém-nascidos as falas
das entrevistadas revelaram problemas relacionados a familia e desestrutura financeira, caréncia do
cuidado mae-filho, melhor educagao sexual, mudangas comportamentais. A fala da Entrevistada 07,
nesta categoria, ¢ enfatica ao apontar a falta de educacdo sexual junto as jovens gravidas além de
destacar a importancia da mudanca de comportamento, pois como nos aponta as pesquisas sobre o
comportamento sexual da populacdo brasileira do total de individuos sexualmente ativos
pesquisados, 76% nio usam camisinha (MINISTERIO DA SAUDE, 1999).

Na discussdo da categoria 02 aprofundamos a busca das percepcdes dos profissionais de
saude que visou identificar se os mesmo tinham conhecimento sobre o que ¢ o parto anonimo,
revelando-nos que ja tiveram contato sobre o que seja o parto andénimo ou mesmo ja o
experienciaram porém através de uma outra dtica, o parto andnimo, conforme o depoimentos da
entrevistada 04, este depoimento transmite uma ideia sobre o que seja parto andnimo visto que ele
esta intimamente ligado ao abandono de recém-nascidos, de forma mais direta ele vem dar suporte
aos recém-nascidos abandonados permitindo a mulher, sem se identificar, dar a luz e/ou entregar o
bebé para a adogdo no proprio hospital. o que poderia acontecer em dois momentos: depois do

nascimento, quando a mae deixa o filho em portinholas nos hospitais destinadas a este fim e antes
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do nascimento quando a mae comparece no hospital declarando que ndo quer a crianga, querendo
realizar o pré-natal e o parto sem ser identificada (OLIVEIRA, 2008).

Pelo didlogo da entrevistada 07, na categoria 02, ficou evidenciado que o vinculo familiar
mae-filho ndo deve ser quebrado ainda que pese o favorecimento de eventual salvaguarda do
nascente pelo parto anénimo, além de também destacar a necessidade de uma rede de apoio de
outros profissionais para o cuidado da mae e do recém-nascido abandonado. O vinculo que
efetivamente vai influenciar a vida e desenvolvimento do filho se forma na mente, ou ao longo de
toda a vida e, ainda, sofre influéncia dos legados familiares deixados pelas geragdes anteriores.
Nesse sentido, os efeitos do vinculo ndo passam pelo corddo umbilical ou pelo liquido amnidtica ou
pelo contato intrauterino, mas pelo lugar que ¢ colocado um filho na nossa cadeia simbdlica
(VERDI, 2010, p. 149). Analisando a fala o vinculo entre a mae e filho ndo deve ser rompido ao
contrario deve ser estimulado, buscando-se estratégias para que a mae mude de atitude diante de um
eventual abandono de seu filho.

Ao analisar a categoria 03 verificamos que nas falas da entrevistada 12, quando questionado
sobre abandono de recém-nascido e cotidiano da enfermagem, percebemos que um dos temas mais
recorrentes que surgiu foi o “cuidar” demonstrando toda sensibilidade de equipe de saude para com
a mae e principalmente com o recém-nascido abandonado. Dissertando sobre o tema, na perspectiva
da enfermagem, cuidar do “outro” significa atender as suas necessidades com sensibilidade, presteza
e solidariedade, mediante a¢des e atitudes de cuidado realizadas para promover o conforto e bem-
estar (BAGGIO, 2006).

Em outro fragmento, encontrado na fala da entrevista 07, nos identificamos a dificuldade da
implantacdo do parto andénimo junto aos profissionais de enfermagem, pois a rotina hospitalar ¢
totalmente diversa da preconizada pelo parto andnimo, tendo necessidade, de caso implantado, ser
feito toda uma mudanca de paradigmas. Isso nos leva a reflexdo do Saber cuidar que implica
aprender a cuidar de si e do outro, tendo sempre no¢do de nossa realidade, possibilidades e
limitagdes. Antes de sonhar eternamente com um mundo por vir, sonhemos com uma sociedade
onde os valores se estruturem e se construam ao redor do cuidado com as pessoas, sobretudo,
considerando as diferentes culturas, saberes (SILVA et al, 2005).

Assim o vinculo do cuidar, esséncia maior da Enfermagem, torna-se um oObice a
institucionalizagdo do parto andnimo, para as profissionais de enfermagem, como ficou

caracterizado pela fala da ltima entrevistada.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

As profissionais que trabalham na obstetricia vivenciam a triste realidade do abandono e
também o parto andnimo, ainda que com outra compreensdo, pois 0s cenarios mostrados na midia
com recém-nascidos abandonados em locais inseguros também sdo verificados nos marcantes
depoimentos de nossa pesquisa, indicando que a realidade do abandono nao se restringe apenas uma
regido ou tempo, mas por todo o pais e em variados momentos. Ponderamos que o profissional de
enfermagem ¢ um ser que cuida de gente, portanto susceptiveis a todos os conflitos e dilemas que
contornam a relagdo paciente-cuidador e ainda assim consegue prestar uma assisténcia calcada na
ética e em ac¢des que venham minorar os problemas que permeiam o abandono de infantes.

Abandono de recém-nascido e parto anonimo sao temas atemporais com posicionamentos €
opinides mais diversas possiveis e tendo ciéncia destes questionamentos ¢ necessarias politicas
publicas que tenham como cerne o planejamento familiar, protecdo as mulheres e infantes, pois nao
existem solugdes prontas que venham envidar a crescente disjun¢do dos vinculos afetivos-sociais
de nossa sociedade.

A temadtica abandono de recém-nascidos e parto andnimo requer mais aprofundamento em
debates e discussdes desprovidos de pré-conceitos para que possamos assimilar e pontuar conceitos
que possam modificar o cenario de abandonos de criangas, pratica ainda bastante recorrente em

nossa sociedade.
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