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RESUMO

Sabe-se que a violéncia obstétrica, no cenério epidemioldgico Brasileiro, caracteriza-se
como uma pratica violenta de extrema relevancia dada a sua alta incidéncia e ascensdo
no cenario contemporaneo. Diante disso, objetiva-se apresentar as principais sugestdes
de propostas de enfrentamento da violéncia obstétrica no sistema de salide. Com a
ampliacdo no nimero de casos de coercdo obstétrica no quadro do SUS, houve a
necessidade da modulacdo de alternativas para coibir tais praticas. Dessa forma, inimeras
medidas foram instituidas envolvendo setores de participacdo publica e privada na busca
constante de proporcionar um atendimento humanizado as puerperias. A violéncia
obstétrica tem ascendido cada vez mais no cenario atual e faz-se necessaria a adogéo de
métodos e medidas que visem intervir nessa pratica, a fim de se preservar a integridade
fisica e psiquica da mulher nesse periodo tdo importante e vulneravel da vida.

Palavras-chave: violéncia obstétrica, SUS, estratégias.

ABSTRACT

Obstetric violence in the Brazilian epidemiological scenario is known to be a violent
practice of extreme relevance given its high incidence and rise in the contemporary
scenario. Given this, the objective is to present the main suggestions of proposals to
confront obstetric violence in the health system. With the increase in the number of cases
of obstetric coercion within the SUS, there was a need to modulate alternatives to curb
such practices. Thus, numerous measures were instituted involving sectors of public and
private participation in the constant search to provide a humanized care to the puerperies.
Obstetric violence has been increasing in the current scenario and it is necessary to adopt
methods and measures that aim to intervene in this practice, in order to preserve the
physical and mental integrity of women in this important and vulnerable period of life.

Keywords: obstetric violence, SUS, strategies.
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1 INTRODUCAO

Apesar de possuir definicGes multiplas e pouco delimitadas, a violéncia obstétrica
é uma realidade no Sistema Unico de Sadde (SUS), com 1 em cada 4 gestantes sendo
vitima de agressdes verbais/fisicas ou tendo seus direitos negligenciados no atendimento
obstétrico. A prevencao e promocado a saude a respeito dessa teméatica em determinados
locais ainda € precéria dificultando a capacitacdo das mulheres sobre o tema. Aliado a
iss0, a assisténcia inconsistente a essas gravidas diante dos ocorridos contribui cada vez
mais para a perpetuacdo dessa realidade. Devido a magnitude e importancia desta
tematica, o presente trabalho se propos a analisar as estratégias de combate ao problema
mencionadas na literatura nacional atual, o que possibilitara uma visdo mais ampla e
diversificada sobre as propostas de enfrentamento que mais se repetem em diversos

cenarios regionais brasileiros.

2 MATERIAL E METODOS

Foi elaborada uma revisdo narrativa sobre a tematica da violéncia obstétrica no
contexto do Sistema Unico de Satide com enfoque em coletar propostas de enfrentamento
ao problema. A pesquisa foi realizada nas bases do Scielo, Google Académico e LILACS.
Para a busca foram utilizados os descritores "violéncia obstétrica”, "SUS", "estratégia",
combinados com o operador booleano "AND”. Os critérios de inclusdo foram: artigos
nacionais que contemplassem o contexto do SUS, publicados no periodo de 2014 a 2019
e gue tivessem, pelo menos, 1 proposta de intervencao a violéncia obstétrica. Os critérios
de exclusdo foram: artigos, dissertacdes e capitulos de livros que ndo contemplavam a
tematica abordada ou que tivessem contexto nacional privado ou internacional. Apés a
leitura prévia de 15 artigos, selecionaram-se 9 deles pertinentes ao assunto. As propostas
de combate foram analisadas, comparadas e reunidas em graficos comparativos através
do programa PRISMA.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

E fregliente, em nosso sistema de saide, a pratica da violéncia obstétrica no
cenario atual Brasileiro. De acordo com os resultados da pesquisa de satisfacdo com
mulheres puérperas atendidas no Sistema Unico de Salide — SUS (2017) o descaso com
as gestantes no setor publico atingiu um percentual de 12,7% das mulheres referindo
terem sido submetidas a tratamentos desrespeitosos, tais como mau atendimento, ndo

serem ouvidas ou mesmo sofrerem agressdes verbais e fisicas. Diante disso, instituiram-
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se métodos para tentar coibir tais praticas visando a protecdo da integridade social, fisica
e psiquica das gestantes. (GRAFICO?)
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PROPOSTAS DE ENFRENTAMENTO DA

] |nforma(;éo\éI&bfo’é’ﬂétgagssg-gg;;&gé’(!y@ s‘l?&%' §i1reitos

® Formacao humanizada dos profissionais da satde
m Assegurar direito ao acompanhante
Humanizacdo das acomodac6es fisicas e institucionais
m Responsabilizacédo de atores
m Combate a assisténcia hierarquizada e centralizada no médico
m Melhorar a definicdo e delimitacdo de formas de violéncia obstétrica
Mobilizagdo Social
Fortificacdo das notificacdes e dendncias
Combate a violéncia institucional e cultura de apropriagéo do corpo feminino
® Fortalecimento da APS
Participagéo ativa dos parturientes
m Reduzir as inequidades na assisténcia ao parto
= Aprimoramento nas diretrizes orientadoras de praticas obstétricas
Condicdes de trabalho dignas aos profissionais da saide
®m Maiores estudos sobre o tema (busca de indicadores e consequéncias da VO)
m Prevencdo Quaternéria
Assegurar posi¢oes ndo litotbmicas
m Assisténcia ao abortamento
= Acdes em multiplos niveis de atencdo
Minimizar a episiotomia no aprendizado

29% 2% 2% 2% 2%
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Infere-se que a informag&o/empoderamento e protagonismo feminino atrelado a
formacdo médica humanizada s&o os principais pilares para o combate a violéncia
obstétrica no cendrio atual Brasileiro. Assim, a prevencdo quaternaria se faz crucial
instituindo acbes micro (configurando planos de parto e uma maior participacdo dos
profissionais da atengdo primaria no esclarecimento a respeito da VO para que a gestante
saiba identifica-la) e agdes macro (participacdo popular e solicitacdo de medidas por parte
do poder publico: criacdo de Casas de Parto e outras instituices modelo em humanizacgéo
- como o Sofia Feldman em Belo Horizonte, participacdo de mulheres e profissionais em
conferéncias municipais de satde que definam planos de a¢do no contexto da obstetricia).
(Tesser et al.,2014)

A formacdo dos profissionais de salde no que tange a humanizacao do parto tem
apontado falhas frente as atuais propostas de humanizar a assisténcia e o cuidado. As
condutas médicas, na grande maioria, constituem a utilizacdo de procedimentos
desnecessarios e invasivos trazendo riscos a satde da mulher e do bebé. Assim, torna-se
relevante a inser¢do da tematica da humanizacdo na construcdo profissional de cada
membro atuante na area potencializando uma formacéo diferenciada em saude. (Aguiar
et al. 2013)

4 CONCLUSAO

Apesar da existéncia da violéncia obstétrica, na realidade vigente, hd uma
edificacdo de diversas propostas que contribuem para que essa pratica seja evitada. Os
resultados encontrados evidenciam um engajamento social significativo na mudanga
desse cenario. Diante do exposto, medidas como o acesso a informagdo e empoderamento
das gestantes acerca de seus direitos, a formacdo humanizada dos profissionais da saude
e o fato de se assegurar a garantia ao acompanhante se mostram fundamentais para a
preservacao da integridade da gestante. Ademais, deve-se buscar atingir tais propostas
com intuito de proporcionar um atendimento, apoio e suporte humanizado as puérperas

nesse periodo tdo delicado de suas vidas.
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