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Introdugao: O Brasil possui politicas publicas para melhorar a qualidade da assisténcia
a mulher no pré-natal e no parto, como o Programa Nacional de Humanizagdo do Parto
e Nascimento (2000), a Lei do Acompanhante (2005), a Rede Cegonha (2011) e a
Diretriz Nacional de Atencdo a Gestante (2015/2016), os movimentos sociais, como a
Rede pela Humanizagdo do Parto e Nascimento (ReHuNa), tém tornado o termo "parto
humanizado" acessivel ao publico, contribuindo para a disseminacio de informagdes
3, As formas comuns de violéncia obstétrica incluem a manobra de Kristeller, auséncia
de consentimento para realizagdo de procedimentos, episiotomia, recusa na
administracdo de analgesia, falta de privacidade durante o parto, uso de ocitocina
sintética para acelerar o parto, restricio a escolha e permanéncia de um
acompanhante, restri¢cdo da posi¢cdo da gestante, impedir a deambulagdo, restricdo da
ingesta hidrica e alimentar, realizagdo de exames de toque excessivos, cesarianas
desnecessarias e sem consentimento, uso de forceps, rompimento artificial da bolsa
amnidtica, impedir o contato imediato entre mae e filho, clampeamento precoce do
corddo umbilical e impedir o aleitamento materno®*.

Objetivo: Refletir sobre a equipe multiprofissional frente a violéncia obstétrica,
identificando praticas, desafios e estratégias de intervengdo sobre a violéncia
obstétrica no Brasil no contexto da saude publica e exige uma abordagem reflexiva e
critica por parte da comunidade académica e equipes de saude.

Metodologia: A pesquisa tem um cardter descritivo e critico-reflexivo por meio de uma
revisdo integrativa nas bases de dados LILACS, Google Scholar, SciELO e MedLine. Dos
131 estudos encontrados, 100 foram pré-selecionados e realizada a leitura do titulo e
resumo, em seguida, foram selecionados 42, totalizando 23 estudos selecionados para
compor esta revisao.

Resultados e Discussdo: O estudo demonstrou que foram abordados diversos
aspectos relacionados a violéncia obstétrica na salide publica durante o parto normal.
Foram discutidos os conceitos e tipos de violéncia obstétrica, as fases do parto normal,
a legislacdo vigente e as estratégias de prevencdo e enfrentamento. A prevaléncia e os
impactos da violéncia obstétrica no contexto da satde publica foram analisados, bem
como estudos de casos emblematicos. A sintese dos principais pontos abordados
destaca a urgéncia de medidas para a conscientizagdo e capacitagao dos profissionais
de saude, bem como a implementagdo de canais de denuncia e acolhimento para as
vitimas, visando a protec¢do da dignidade e dos direitos das mulheres no parto.

Conclusdo: Conclui-se que para o enfrentamento efetivo da violéncia obstétrica, é
necessario um esforco coordenado que envolva mudancas culturais, reformas
institucionais e uma aplicacdo rigorosa de politicas publicas com integra¢do das
perspectivas dos diversos estudos analisados. Observou-se que a violéncia obstétrica
nao é um problema isolado, mas sim um reflexo de quest&es mais amplas relacionadas
ao género, cultura e praticas institucionais, e a erradicacdo da violéncia obstétrica
depende da combinagdo de medidas preventivas, educagdo continuada, suporte as
vitimas e reformas estruturais abrangentes.
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