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RESUMO

Objetivou-se descrever o perfil sociodemografice diaulas e verificar a opinido destas sobre
o apoio emocional oferecido as parturientes adastem uma maternidade filantrépica
localizada na zona sul da cidade de Sao Paulo @&#)do descritivo, com abordagem
guantitativa, com uma amostra de 28 doulas, defimdr conveniéncia. Os dados foram
coletados por meio de um questionario semiestrdyrao periodo de julho a setembro de
2012, e analisados utilizando-se a estatisticaritiegac Observou-se que as participantes da
pesquisa eram predominantemente mulheres com igadleou superior a 42 anos, casadas,
com nivel superior de educagdo. Constatou-se qdewdas acreditam que o apoio emocional
promove mudancas benéficas para a assisténcigppfiasa parturiente, mas também para os
profissionais de salude e para a instituicdo deesa@dque sua insercdo no cenario do
nascimento fundamenta a ideia de humanizacao tiémgsa ao parto.

Descritores: Parto. Conhecimentos, atitudes e praticas em s&mlele da mulher. Parto
Humanizado.

ABSTRACT

This study aims to describe the sociodemographdafilerof the doulas working in a
philanthropic maternity hospital in southern of $Zaulo (Sado Paulo state, Brazil), and learn
their view regarding the emotional support offered women during childbirth. This
descriptive study was performed using a quantiagipproach with a convenience sample of
28 doulas. Data were collected through a semidsired questionnaire between July and
September of 2012, and analyzed using descriptisgstics. It was observed that the
participants were mostly women, 42 years of agader, married, and with higher education.
It was found that doulas believe that emotionalpsup promotes beneficial changes for
assistance not only to women during childbirth, &lso to health professionals and health
institutions, and their inclusion in the birth saeéo underlies the idea of humanizing delivery.
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Descriptors: Parturition; Health knowledge, attitudes, practiddéoman health; Humanizing
Delivery.

RESUMEN

Se objetivé describir el perfil sociodemograficolde parteras y verificar su opinion sobre el
apoyo emocional ofrecido a las parturientas atersda&h una maternidad filantrépica del sur
de la ciudad de Sdo Paulo-SP. Estudio descriptimo,abordaje cuantitativo, sobre muestra
de 28 parteras, determinadas por conveniencia.sD@&tcolectados mediante cuestionario
semiestructurado, entre julio y setiembre de 2CGdRlizados utilizandose la estadistica
descriptiva. Se observd que las participantes devestigacion eran, predominantemente,
mujeres de edad igual o superior a 42 afios, casadasnivel superior de educacion. Se
constaté que las parteras creen que el apoyo enabgoomueve cambios beneficiosos no
s6lo para la atencion de la parturienta, sino témten los profesionales de salud y la
institucion de salud, y que su insercion en el emde del nacimiento fundamenta la idea de
la humanizacioén de la atencion del parto.

Descriptores: Parto; Conocimientos, Actitudes y Practicas end@abalud de la Mujer; Parto
Humanizado.

INTRODUCAO emocional, sendo assistidas por
Atualmente, o modelo de atencdo profissionais de salude  geralmente
obstétrica  predominante no  Brasil desconhecidd®.
caracteriza-se pela institucionalizacdo do O movimento em prol da
atendimento, pelo uso elevado de Humanizacdo da assisténcia ao parto, que
tecnologias, pelo intervencionismo e pela surgiu no Brasil no final do século XX,
impessoalidade, sobretudo no que tange asubsidia a proposicdo de um novo
assisténcia ao parto e nascimento. Esseparadigma assistencial que reconhece os
modelo assistencial se traduz em elevadasdireitos da mulher e da crianca. Esses
taxas de cesarianas, que chegam a 80% nadireitos incluem o protagonismo da
setor suplementdt e na pratica de parturiente e o apoio emocional durante o

intervencdes desnecessarias, como aciclo gravidico-puerperdl®.

episiotomia, realizada em 70% dos partos Em 2000, o Programa de
normais assistidos no P@is Humanizacdo no Pré-natal e Nascimento
Uum dos reflexos da (PHPN) implementado pelo Ministério da

institucionalizagdo do parto e nascimento Saude do Brasil, elaborado com base nas
foi o isolamento das mulheres que, durante evidéncias cientificas e incentivado pela
o0 periodo de internacdo, ndo podem ficar Organizacdo Mundial de Saude (OMS),
acompanhadas de algum conhecido ou derecomendou que toda parturiente deve ser
uma pessoa de confiangca, e ficam sem acompanhada por pessoas em quem confia

nenhum tipo de apoio psicolégico e e com quem se sinta & vont&dé Com o
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intuito de assegurar a pratica dessa o alivio da dor, da taxa de cesariana, do
recomendagdo, a Lei que garante as parto vaginal operatério e do indice de
parturientes o direito a presenca de um Apgar inferior a sete no quinto minuto de
acompanhante durante o trabalho de parto, vida do recém-nasciéf?. O apoio continuo
parto e pos-parto imediato foi sancionada também foi associado a redu¢édo da duracdo
no Brasil em 200%. do trabalho de parto. Além disso, atuacéo
Para garantir que a mulher seja da pessoa acompanhante aumentou a
apoiada por alguém de sua confianca, possibilidade de a mulher se sentir satisfeita
criando um ambiente agradavel que com seu préprio parto, vivenciando-o de
possibilite que esta se sinta mais & vontade,um modo mais satisfatofa),
a parturiente deve ser responsavel pela Estudo de coorte desenvolvido em um
escolha do seu acompanhante, que pode sehospital  multicéntrico com  11.471
0 seu parceiro, um familiar, uma amiga, mulheres, comparando as diferengcas nos
uma parteira, uma enfermeira obstétrica ou resultados de natalidade e de amamentacao
uma doul&". entre mulheres com gestacéo a termo com e
Doula é uma palavra grega cujo sem o apoio da doula verificou que as taxas
significado remete as mulheres com um de intencdo de amamentacdo e de inicio
treinamento especial para prover o conforto precoce do aleitamento materno foram
fisico e 0 apoio emocional & parturiéfite significativamente  maiores entre as
19 Esse apoio consiste em elogiar a mulher, mulheres que receberam o apoio da doula.
esclarecer sobre os eventos que envolvem akEsse cuidado também foi associado a
assisténcia ao parto, estimular o contato menores taxas de cesarianas em primiparas
fisico, como segurar as maos da mulher e assistidas por parteiras/enfermeiras
realizar massagem na regido lombossacral, obstetrize$?.
ou simplesmente, ser uma presenca Um estudo de revisdo sistematica
amigd*®¢ 919 analisando 15 ensaios clinicos controlados
Uma pesquisa de revisdo sistematica randomizados desenvolvidos em 11 paises,
envolvendo 5.000 mulheres constatou que acom a participacdo de 12.791 mulheres,
presenca continua de uma pessoa quedemonstrou que as parturientes que
ofereca apoio fisico e emocional no cenério experimentaram apoio individual continuo
do nascimento, embora sem vinculo prévio foram mais propensas a dar a luz sem o uso
com a parturiente como as doulas, esta de analgesia ou anestesia, tiveram menor
associada a uma diminuicdo da risco de submeter-se a cesarea ou ao parto

probabilidade do emprego de farmacos para vaginal instrumental e menor chance de
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insatisfacdo com sua experiéncia do parto. de agdes que estimulem a insergédo de novas
O estudo concluiu que o apoio continuo mulheres no exercicio dessa profissdo, com
durante o parto deveria ser uma regra e ndovistas a melhoria da assisténcia a saude da
uma excecao, sugerindo que as instituicbes mulher no Brasil.
de saude deveriam permitir a presenca de Esse estudo tem como objetivos
um apoio durante todo o parto a todas as descrever o perfil sociodemogréafico das
mulhere&?. doulas atuantes em um CPN localizado na
Estudos cientificos demonstraram que zona sul de Séo Paulo (SP) e verificar a
0 apoio das doulas no trabalho de parto opinido das doulas sobre o apoio emocional
produz mais efeitos psicossociais e oferecido por elas durante o trabalho de
obstétricos  positivé$'*®  Para a  parto e o parto normal.
sociedade, 0s maiores motivos para
apreciacdo do trabalho das doulas sdo asMETODOS
reducdes dos custos com procedimentos Trata-se de uma pesquisa do tipo
obstétricos desnecessarios, em funcdo dodescritiva-exploratoria, transversal, com
estimulo a uma forma mais natural de abordagem quantitativa, desenvolvida em
nascimento do bef&" uma maternidade filantrépica vinculada ao
O Ministério da Saude reconhece os Sistema Unico de Saude (SUS), localizada
beneficios e a auséncia de riscos associadosia zona sul da cidade de Sao Paulo (SP),
a presenca do acompanhante durante oque € referéncia na assisténcia obstétrica em
trabalho de partf), por isso estimula sua gestacées de baixo risco. A maternidade
insercdo no cendrio do nascimento. No possui um Centro de Parto Normal (CPN),
entanto, apesar do surgimento das Casas deonde a assisténcia ao parto normal é
Parto e dos Centros de Partos Normais realizada por enfermeiras obstetras ou por
(CPN), que constituem locais que obstetrizes.
preconizam a participacédo ativa das doulas O CPN atende aos preceitos da
na assisténcia ao parto, o numero de doulashumanizagdo da assisténcia ao parto
no Pais ainda é considerado insuficiente. normal, assistindo ao parto com o minimo
Nesse contexto, € fundamental de intervencdo. A presenca do
verificar a opinido das doulas em relagdo ao acompanhante durante o trabalho de parto e
apoio emocional e psicoldgico oferecido parto normal € rotina na instituicdo, assim
por elas durante o parto e se estas acreditamcomo a presenca das doulas, responsaveis
que sua atuacao traduz-se em beneficios apelo apoio fisico e emocional oferecido as

parturiente para seja possivel a promocao parturientes.
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A populacdo deste estudo foi sociodemografica da amostra, 0s motivos
composta pelas doulas que prestam que impulsionaram essas mulheres a se
assisténcia a mulher durante o processo detornarem doulas e a opinido dessas
parturicdo no CPN da referida maternidade. mulheres acerca da influéncia do apoio
A amostra foi definida por conveniéncia, emocional na evolu¢do do parto normal.
conforme disponibilidade das doulas em Para caracterizacdo sociodemogréfica
participar dessa pesquisa, obedecendo aosda amostra foram analisadas as variaveis:
seguintes critérios de inclusdo: ter idade idade, estado civil, escolaridade, renda
igual ou superior a 18 anos e haver prestadofamiliar mensal, carga horéria diaria de
assisténcia a parturiente na referida trabalho no CPN, tempo de atuagdo como
maternidade por, no minimo, seis meses. doula e vinculo empregaticio com a
Considerou-se importante essa delimitacdo instituicdo. Para a investigacdo da opinido
temporal para que a doula tivesse subsidiosdas doulas sobre 0 apoio emocional
para avaliar sua assisténcia e, assim, ter aoferecido durante o parto, as pesquisadoras
percepcdo dos resultados do apoio elaboraram assertivas que abordavam a
emocional oferecido as mulheres. tematica e solicitaram que as participantes

A coleta de dados ocorreu no periodo indicassem sua opinido sobre o assunto,
de julho a setembro de 2012, apés a préviarespondendo se concordavam ou
autorizacdo da responsavel pelas doulas quediscordavam da afirmativa.
atuam na Maternidade e a aprovacdo do O tempo médio para o preenchimento
projeto pelo Comité de Etica em Pesquisa do questionério foi de 20 minutos. Durante
com Seres Humanos da Universidade esse periodo, uma das pesquisadoras
Paulista, conforme protocolo n° B120/2011. permaneceu a disposicdo das doulas para
Apés o0 esclarecimento dos objetivos da esclarecimento de eventuais duvidas, sem
pesquisa e a coleta da assinatura das doulasnterferir nas respostas das mulheres.
no Termo de Consentimento Livre e As informacgOes obtidas nesse estudo
Esclarecido, procedeu-se a coleta de dados. foram armazenadas no software aplicativo

Do total de 60 doulas que atuam no Microsoft Excel® e analisadas por técnicas
CPN da referida maternidade, apenas 28 de estatistica descritiva simples, analisando-
aceitaram participar voluntariamente desse se as frequéncias absolutas e relativas para
estudo. O instrumento de coleta de dados todas as variaveis investigadas. Para analise
foi um questionario estruturado contendo estatistica descritiva utilizou-se o programa
questbes do tipo fechado, com dados SPSS for Windows, verséao 16.0.

referentes a caracterizagao
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RESULTADOS de 23, 59 e 62 anos. A maioria das
mulheres (60,7%) é casada e cursou o nivel

Verificou-se que 75% das doulas . ~ . ~
superior de educacdo ou a pos-graduacéo

(75%). Metade dos sujeitos (50,0%) nao
com média de 48,1 anos e moda (trimodal) _ _
possui renda mensal fixa (Tabela 1).

possuem idade igual ou superior a 42 anos,

Tabela 1 - Caracterizacdo sociodemografica dasadoiaternidade da Zona Sul de Séo
Paulo, 2012

Variaveis ne %

Faixa etaria (anos)

18a 29 6 21,4
30a4l 1 3,6
42 a 53 9 32,1
> 53 12 42,9
Estado Civil

Solteira 5 17,8
Casada 17 60,7
Separada/Divorciada 1 3,6
Vilva 5 17,9
Escolaridade*

Fundamental 4 14,3
Médio 3 10,7
Superior 18 64,3
Pés-graduacéo 3 10,7
Renda Mensal (salario minimo)

Sem renda 14 50,0
<1 3 10,7
2a3 5 17,9
4ab 1 3,6
>5 5 17,8
Total 28 100

* Inclui grau de escolaridade completo e incompleto

Com relacdo ao tempo de atuacdo ha 3 anos, 17,9% ha 4 anos e 28,6% atuam
como doula no CPN, 39,3% referiram que ha mais de 4 anos. Observa-se que a
trabalham na maternidade ha menos de ummaioria das participantes (53,57%) exerce a

ano, enquanto 7,1% atuam ha 2 anos, 7,1%func¢éo ha, no minimo, 3 anos.

REAS [Internet]. 2013; 2(3):18-31 ISSN 2317-1154



24

Todas as 28 participantes desse principal razdo para a sua insercdo nessa
estudo referiram que se dedicam de 4 a 8 atividade, enquanto apenas duas (7,1%)
horas por semana ao cuidado a parturiente,receberam o incentivo de algum familiar
oferecendo apoio fisico e emocional as para atuar como doula (Tabela 2).
mulheres no CPN. Todas as doulas Para 67,8% das participantes, ser
mencionaram que exercem essa atividadedoula ¢é oferecer apoio emocional a
voluntariamente, sem receber nenhuma parturiente de modo a proporcionar-lhe
remuneracao financeira pelo seu trabalho. mais conforto fisico e psicolégico que

Quando questionadas sobre a sua culmina em um bom parto. E importante
motivacdo para se tornarem doulas e o0 mencionar que uma doula (3,6%) referiu-se
significado da sua atuacéao na assisténcia acao exercicio dessa funcdo como sendo
parto normal, a maioria (78,6%) descreveu satisfatorio e gratificante.Ela disse que se

gue a vontade de ajudar ao préximo foi a sente feliz em atuar nessa area (Tabela 2).

Tabela 2 — Motivacéo e significado da atuagdo ddaddvaternidade da Zona Sul de Sé&o
Paulo, 2012

Variaveis n° %
Motivacao

Vontade de ajudar ao proximo 22 78,6
Ter contato com a area obstétrica 4 14,3
Estimulo da familia 2 7,1
Significado

Proporciona maior conforto a parturiente resultagehoum bom 19 678
parto '
Ter prazer em ajudar 8 28,6
Exercer um trabalho satisfatério e gratificante 1 6 3
Total 28 100

Na opinido de todas as doulas, as ansiedade do acompanhante quando a
parturientes que recebem o apoio emocional mulher estd sendo assistida pela doula
relatam o parto como uma experiéncia mais (Tabela3).
positiva € menos traumatica e, por isso, Os dados apresentados na Tabela 3
sentem-se mais satisfeitas com o parto. indicam que todas as participantes
Todas as participantes referiram que concordam que o0 apoio emocional e

percebem uma reducdo no nivel de psicolégico prestado por elas promove uma
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reducdo no tempo de duragdo do trabalho acompanhamento diminui a frequéncia de
de parto e parto normal em fungdo da complicagbes  obstétricas, e todas
reducdo da ansiedade da parturiente. Paraconcordam que também resulta em

53,6% das participantes, 0 seu melhores resultados perinatais (Tabela 3).

Tabela 3 — Opinido das doulas sobre os benefictosambio emocional a parturiente.
Maternidade da Zona Sul de S&o Paulo, 2012

Beneficios do apoio emocional n° %
Sentimento de satisfacdo das mulheres com o parto.

Concorda plenamente 24 85,7
Concorda parcialmente 4 14,3
Reducdo no tempo de duracdo do trabalho de parto parto

normal

Concorda plenamente 17 60,7
Concorda parcialmente 11 39,3
Reducéo na frequéncia de complicacdes obstétricas

Concorda plenamente 15 53,6
Concorda parcialmente 10 35,7
Discorda plenamente 3 10,7
Melhores resultados perinatais

Concorda plenamente 22 78,6
Concorda parcialmente 6 21,4

A parturiente que nao recebe o seu apoio emociondemonstra
mais ansiedade e dificuldade para vivenciar o moméndo parto.

Concorda plenamente 22 78,6
Concorda parcialmente 6 21,4
Total 28 100

Para todas as participantes, o apoio do trabalho de parto normal. Para a maioria
emocional durante o parto é considerado das participantes (96,4%), a insercdo da
importante para estimular ou melhorar o doula no cenario do nascimento €
vinculo entre a equipe de saude e as considerada uma medida importante para a
parturientes. Uma doula (3,6%) afirmou humanizacédo da assisténcia ao parto e para
que a equipe obstétrica ndo percebe aa reducdo das intervencdes obstétricas

importancia do seu trabalho para a evolucéo (Tabela 4).
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Tabela 4 — Opinido das doulas sobre a importarecisud atuacdo no cenario do nascimento.
Maternidade da Zona Sul de S&o Paulo, 2012

Variaveis ne %

A presenca da doula é importante para estimular/mélorar o
vinculo entre mulher e equipe de saude.

Concorda plenamente 22 78,6
Concorda parcialmente 6 21,4

A equipe obstétrica percebe a importancia do seu dabalho no
trabalho de parto e parto normal.

Concorda plenamente 18 64,3
Concorda parcialmente 9 32,1
Discorda plenamente 1 3,6

A insercdo da doula no cenéario do nascimento € umaedida
importante para a humanizacao da assisténcia ao pare para a
reducdo das intervencdes obstétricas.

Concorda plenamente 25 89,3
Concorda parcialmente 2 7,1
Discorda plenamente 1 3,6
Total 28 100

Observa-se que as doulas que estimulada nas instituicdes de saddie
participaram dessa pesquisa mencionaram Essa prética constitui uma referéncia para a
que percebem os beneficios promovidos implantacdo do parto humanizado nos
pelo apoio emocional e psicolégico servicos de saude, pois permite que a
oferecido por elas durante o processo de mulher vivencie o parto de uma forma mais
parturicdo e acreditam que o parto normal prazerosa e segura.
evolui melhor quando a doula esta presente. As doulas, mulheres prestadoras de

servicos que receberam um treinamento

DISCUSSAO basico sobre o parto e que estéo
O apoio emocional e empatico familiarizadas com a assisténcia ao parto,
provido pela presenca de um acompanhantesdo profissionais que podem fornecer
no ciclo gravidico-puerperal € uma das efetivamente o0 apoio emocional as
recomendacdes da OMS e do Ministério da parturientes e familiares. De acordo com a
Saude, que classificam essa conduta comoliteratura, a maioria das mulheres que

comprovadamente utili e que deve ser atuam como doulas encontra-se na faixa

REAS [Internet]. 2013; 2(3):18-31 ISSN 2317-1154



27

etaria acima de 40 anos, identificando-se A experiéncia pratica da doula na
facilmente com o perfil de mée e avd, sendo atengdo ao parto normal assegura o clima
associadas e comparadas a imagem de unde acolhimento e de respeito a parturiente
membro da familia pela parturiente e pela promovendo a autoconfianga e estimulando
equipe de saul®. Esse dado corrobora os a auto-estima da mulher, fazendo-a
resultados encontrados nesse estudo, queacreditar em Si mesma e em sua
também constatou que a maioria das doulascapacidadé”, garantindo assim uma
possui idade acima de 42 anos. assisténcia obstétrica humanizada. No
Identificou-se no presente estudo que presente estudo observou-se que mais da
a maioria das doulas era casada e tinha ummetade das doulas tinha trés anos ou mais
nivel elevado de escolaridade. Este dado de atuacdo na area, 0 que constitui um
corrobora o perfil das mulheres que elemento importante para o bom
oferecem apoio psicossocial em um acompanhamento do parto, indicando um
Hospital Puablico do México, no qual se maior preparo das doulas para o
verificou que a maioria das doulas atuantes fornecimento do apoio emocional as
na Instituicdo possuia formacdo mulheres e seus acompanhantes.
profissional, sendo elas predominantemente Uma pesquisa desenvolvida em uma
enfermeiras aposentadas que foram maternidade publica municipal em Recife
treinadas e preparadas para prestar o apoio(PE), no ano de 20%®, revelou que os
emociond!®. No entanto, no projeto principais motivos que impulsionam as
“Doulas: ajudando a nascer” desenvolvido mulheres a se tornarem doulas séo a
pelo Instituto de Perinatologia da Bahia vontade de ajudar ao proximo, de sentir-se
(IPERBAY'”, os pesquisadores observaram (til e de fazer algo para promover o bem.
predominancia de voluntarias com ensino As doulas tém em comum o desejo de
meédio completo, solteiras e domésticas. ajudar, e relatam serem motivadas por
Constatou-se nesta pesquisa que razbes assistencialistas, humanitarias e
metade das doulas ndo possuia renda fixa.pessoais. Assim como as voluntarias de
Essa situacdo é semelhante a encontrada enPernambuco, nesta pesquisa as razdes
diversas maternidades brasileiras, incluindo fundamentais para as mulheres tornarem-se
o Hospital Sofia Feldman, em Belo doulas foram a vontade de ajudar ao
Horizonte (MG), que é uma instituicdo de proximo e o sentimento de conforto
referéncia na atuacdo e na capacitacdo depromovido pela ajuda ao préximo.
doulas no Brasf®. Essa postura solidaria e acolhedora

das doulas pode surgir na maioria das
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mulheres em fungdo de experiéncias para prevenir a depressao pos-parto
negativas vividas, tornando o bem-estar de revelando a importancia de sua atuacao no
outras mulheres uma realizacdo pessoal.cenario do nascimento para as mulheres.
Desse modo, o ‘ser doula’ remete ao desejo Todas as participantes dessa
das mulheres de estarem préximas da pesquisa percebem que o ‘estar ao lado’ da
parturiente para diminuir o seu desconforto mulher durante o trabalho de parto e parto
e as dores de parto, significando alivio da normal proporciona uma reducdo da
dor, apoio, coragem, amor e paz ansiedade das parturientes, melhora sua
De acordo com a OMS, estudos satisfacdo com o parto, reduz o tempo de
cientificos incluindo ensaios clinicos duragdo do trabalho de parto e melhora os
controlados e randomizados sobre a resultados perinatais, conforme apresenta a
importancia do apoio de uma pessoa evidéncia cientifica. Desse modo, na
(enfermeira obstetra, parteiras ou doulas) opinido das doulas, sua atuagdo promove
durante o trabalho de parto e parto, uma atencdo mais humana e sensivel,
mostraram que o apoio fisico e emocional focada na mée e no bebé., Elas consideram
continuo dessas pessoas torna 0 parto umasua atuacdo um elemento imprescindivel
experiéncia menos dificil e traumética para para a evolugdo do parto de forma mais
a parturiente, e também demonstraram positiva e humanizada.
resultados benéficos significativos como a Apesar dos beneficios do apoio
melhor evolucdo no trabalho de parto e fisico e emocional as mulheres durante o
parto, a reducdo do tempo de duracdo dotrabalho de parto e parto, é importante
parto, o menor volume de medicacdes e salientar que a doula ndo exerce papel de
analgesia epidural e a diminuicAo da parteira ou substitui qualquer outro
frequéncia de partos operatérios. O apoio profissional tradicionalmente envolvido no
emocional também tem um efeito positivo parto como o médico-obstetra ou a
sobre as mulheres que receberam esseenfermeira-obstetra, mas ela acrescenta a
cuidado, resultando no aumento do vinculo atencdo a mulher com seu valioso apoio.
mée-filho e do periodo de amamentd®&o A doula promove uma interface
Um estudo de revisdo da literatura entre a equipe de saude, a parturiente e seu
analisando sete pesquisas qualitativas sobreacompanhante. Seus esclarecimentos, em
0 acompanhamento das doulas indicou que, linguagem clara e acessivel, sobre as
na visdo materna, as doulas estimulam atécnicas, os procedimentos hospitalares e a
relacdo mae e filho, orientam para a evolucdo do parto, , somados a seu carinho

amamentacdo bem sucedida e contribueme  atencdo, atenuam a  eventual
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impessoalidade e frieza da equipe de saude,obstétricas, divergindo da opinido da
funcionando como agente tranquilizador grande maioria das mulheres.
para a parturient&. Estes resultados indicam que as
Com objetivo de conhecer a doulas acreditam que exercem um
influéncia do acompanhante na satisfagéo e importante papel no desenvolvimento das
nos resultados perinatais, um ensaio clinico medidas de conforto materno, e que seus
randomizado realizado em uma cuidados promovem a reducéo da ansiedade
maternidade de um Hospital Estadual do da mulher e do medo do desconhecido.
interior de Sao Paulo (SP), demonstrou que Com relacdo a percepcdo da equipe
as parturientes cujos acompanhantes obstétrica sobre a atuacdo das doulas, a
receberam permissdo para presenciar omaioria das participantes dessa pesquisa
trabalho de parto e parto tiveram maior mencionou que percebe a aceitacdo da
satisfacdo global com a experiéncia do equipe obstétrica, e que esta considera 0s
trabalho de parto e parto quando seus cuidados uma medida importante.
comparadas as mulheres que nao receberam Um estudo avaliando a percepcao dos
essa intervencdo. O estudo indicou que profissionais de saude em relacdo a
houve uma diminuicdo da ansiedade das presenca de um acompanhante no trabalho
parturientes e uma reducdo da duracdo dode parto e parto indicou que a percepcao
parto nas mulheres que tiveram o0 dos profissionais de saude sobre o
acompanhant@. acompanhamento no parto foi
Nesta pesquisa, as doulas também significativamente positiva, apesar da
mencionaram que percebem o efeito expectativa inicial negativa. Os membros da
benéfico do apoio emocional na reducdo da equipe obstétrica observaram que néo
ansiedade, do tempo de duracédo do parto ehouve diferenca na forma como a
da frequéncia de complicacdes obstétricas, assisténcia foi prestada com a participacao
resultando em  melhores resultados do acompanhante, passando a considerar
perinatais em aumento da adesdo aoessa pratica benéfica. Esses profissionais
aleitamento materno e na percepcado maisrelataram que a experiéncia fortaleceu o
positiva das parturientes quanto a relacionamento da equipe de saude e
recuperacdo pos-parto e quanto aos aumentou a interacdo e a compreensao das
cuidados com o recém-nascido. No entanto, necessidades da parturiente e de seus
uma participante ndo concordou que sua familiares, gerando mudancas na
atuacao reduz a frequéncia de complicacdesassisténcia, além de sentimentos positivos e

de emocao na equipd.
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Os mesmos resultados foram de humanizacdo do parto. Ressalta-se que
verificados no presente estudo, em que amuitas doulas referiram que se sentem
maioria das doulas concordou que sua satisfeitas com o exercicio dessa profissao,
presenca e importante para que para estas, constitui uma pratica
estimular/melhorar o vinculo entre mulher e prazerosa.
equipe de saude, assim como a maioria Acredita-se que a participacdo de um
considera que sua insercdo no cenario donumero mais expressivo de doulas no
nascimento € relevante para a promocao dacenario do nascimento pode ser mais
humanizacéo da assisténcia ao parto. significativa para a andlise das concepc¢des

Os achados deste estudo podem dessas mulheres sobre seu papel no trabalho
contribuir e estimular a formacado de novas de parto e parto e, por isso, 0 numero
doulas no Brasil, apoiando a importancia e reduzido de participantes desse estudo
0os beneficios da presenca de uma constituiu-se numa das limitacdes dessa
acompanhante treinada e com pesquisa. Consideram-se igualmente
conhecimentos praticos no trabalho de parto relevantes a analise e a comparacdo das
e parto normal, para possibilitar a diferentes concepcdes da insercdo das
parturiente, independentemente do seu nivel doulas no cenario do nascimento, para a
socioecon6mico e cultural, maior conforto, equipe de salde e para a instituicdo e, por
satisfacao e prazer no parto e nascimento. isso, sugere-se que novos estudos

analisando essa tematica sejam
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