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INTRODUÇÃO  
O conceito de atenção humanizada é amplo e envolve um conjunto de conhecimentos, 
práticas e atitudes que visam a promoção do parto e do nascimento saudáveis e a 
prevenção da morbimortalidade materna e perinatal. Inicia-se no pré-natal e procura 
garantir que a equipe de saúde realize procedimentos comprovadamente benéficos para 
a mulher e o bebê, que evite as intervenções desnecessárias e que preserve sua 
privacidade e autonomia. Os profissionais de saúde são coadjuvantes desta experiência e 
desempenham importante papel. (Brasil, 2001) O conceito de parto humanizado busca 
resgatar o caráter fisiológico do nascimento através de um conjunto de ações que 
objetivam tornar mínimas as intervenções na assistência e devolver o protagonismo do 
parto à mulher.  
  
OBJETIVOS  
Este estudo buscou identificar como a puérpera vivenciou sua gestação, seu parto e os 
respectivos sentimentos relacionados a este momento singular na vida da mulher, além 
de identificar a efetividade do processo de humanização do parto como ferramenta 
capaz de proporcionar à mulher um parto o mais natural possível visando sempre o 
bem-estar materno e do recém-nascido. 
 
METODOLOGIA  
Foi realizada uma pesquisa descritiva, transversal e de abordagem quantitativa e 
qualitativa em maternidade pública da cidade de São Paulo. Foram entrevistadas 80 
mulheres (método da saturação) no Centro de Parto Humanizado (CPH) do Hospital 
Municipal Dr. Moysés Deutsch-M’Boi Mirim. A busca ativa foi realizada pelo senso de 
enfermagem do setor do Hospital. As mulheres foram abordadas pelo pesquisador 
executante após o parto na unidade de CPH e em condições clínicas favoráveis. As 
mulheres que consentiram em participar da pesquisa assinaram o termo de 
Consentimento Livre e Esclarecido. O instrumento de pesquisa foi um Questionário 
previamente elaborado e a análise dos dados foi realizada estatisticamente para a 
caracterização sociodemográfica das participantes e a análise qualitativa por meio de 
Análise Temática. 

  
RESULTADOS E DISCUSSÃO 
Foram entrevistadas 80 mulheres. Sendo 23% com idade entre 15 a 19 anos, 28% entre 
20 a 24 anos, 24% entre 25 a 29 anos, 18% de 30 a 34 anos e 9% com mais de 35 anos. 
Com relação à escolaridade 13% relataram Ensino Fundamental Completo, 18% 



relataram Ensino Fundamental Incompleto, 48% Ensino Médio Completo, 19% Ensino 
Médio Incompleto e 4% com Ensino Superior. Com relação ao estado civil, 64% 
declaram estar casadas e 25% solteiras com namorado e 11% solteira sem namorado. A 
renda mensal entre R$1000,00 a R$1500,00 para 41% das mulheres. Do total de 
mulheres 90% foi parto a termo. Ainda, 87,5% das mulheres realizaram Pré-Natal e 
destas 14% fizeram menos que sete consultas e 64% de oito a dez consultas. A análise 
dos dados referente ao parto permitiu concluir que os sentimentos relacionados podem 
ser negativos (dor, medo, choro, solidão) ou positivos (alegria, felicidade, realização 
pessoal). As mulheres que passaram por um trabalho de parto demorado (mais de seis 
horas), consideraram o processo muito doloroso. O benefício de ter um acompanhante 
durante o trabalho de parto foi utilizado por 85% das mulheres, sendo 68,5% 
acompanhadas pelo marido. As mulheres declararam que a presença de uma pessoa de 
sua confiança proporciona maior segurança e alivia a tensão no momento do parto. Com 
relação a assistência de  enfermagem, foi considerada muito boa por 53,8% das 
mulheres e boa por 43,8% delas. As falas das puérperas se revelaram sempre gratas ao 
cuidado, atenção e dedicação integral a aquele momento tão marcante em suas vidas. 
Quanto ao questionamento sobre o que a maternidade representa para elas, as mulheres 
disseram:  “...a mulher só está completa, depois dessa experiência...”;  “...ser mãe é 
responsabilidade, mas é uma coisa muito boa...” Apesar da predominância de gestação 
não planejada (71%), 89% das mulheres afirmaram que a gestação foi desejada. 
 
CONCLUSÕES  
Foi possível concluir que o processo de Parto Humanizado é bem aceito pelas mulheres 
que o vivenciam. As mulheres o consideram benéfico, porém nos casos em que o 
trabalho de parto é demorado a lembrança mais marcante é a dor. Destacou-se também a 
importância atribuída pela mulher à gestação, esta experiência representa um marco em 
sua vida, a torna mais humana, mas o crédito desse processo é comumente atribuído a 
Deus. O profissional mais envolvido com o parto, mais especificamente com o parto 
humanizado é o profissional de enfermagem, e este por meio de sua formação 
conquistou o respeito e admiração das puérperas. 
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