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Presen¢a do acompanhante durante o processo de parturicao e
nascimento: analise da pratica

Presence of a companion during the process of labor and childbirth: analysis of practice

Presentacion del acompanante durante el procedimiento de parto y nacimiento: andlisis de la prdctica

Adriane Machado dos Anjos'; Helga Geremias Gouveia"

RESUMO

Objetivo: analisar a pratica da presenga do acompanhante durante o processo de parturicdo. Método: estudo transversal,
desenvolvido em hospital universitario com 586 puérperas. Para a coleta de dados, utilizaram-se questionario estruturado,
prontudrio e carteira pré-natal, no periodo de fevereiro a setembro de 2016. Para andlise, utilizaram-se os Testes Qui-quadrado
e de Cochran’s. Resultados: 86% tiveram acompanhante. A informagao sobre o direito do acompanhante foi mais frequente no
Centro Obstétrico e Internagdo Obstétrica. Ndo houve relagdo significativa entre o conhecimento da Lei de Acompanhante e o
numero de consultas pré-natal. Onde houve menor frequéncia de acompanhante foi na sala de recuperagdo pds-parto, devido
a auséncia do acompanhante e a ndo permissdo. O companheiro foi o acompanhante mais frequente. Ndo houve significancia
quanto a presenga do acompanhante e realizagdo de analgesia, o tipo de parto e o Apgar. Conclusdo: a compreensdo dos
beneficios do acompanhante é primordial, bem como o incentivo e estimulo para a implementagdo de praticas baseadas em
evidéncias.

Descritores: Enfermagem obstétrica; parto humanizado; acompanhantes formais em exames fisicos; humanizagdo da assisténcia.

ABSTRACT

Objective: to examine the practice of having a companion present during childbirth. Method: this cross-sectional study was
conducted with 586 postpartum women at a university hospital. Data were collected, from February to September, 2016, using
structured questionnaires, patient medical charts and antenatal records, and were analysed using Chi-square and Cochran’s
Tests. Results: 86% had a companion present. Being informed of the right to a companion was more frequent in the Obstetric
Center and Obstetric Ward. No significant relationship was found between knowledge of the Companion Law and number of
antenatal consultations. Companions were present least often in the postpartum recovery room, due to absence of the
companion and to permission not being given. Companions were most often the women’s partners. No significant relation was
found between the presence of a companion and analgesia, delivery type or Apgar. Conclusion: understanding the benefits of
having a companion is paramount, as are incentives and encouragement for implementing evidence-based practices.
Descriptors: Obstetric nursing; humanized birth; hormal escorts on physical exams; humanization of care.

RESUMEN

Objetivo: analizar la practica de la presencia del acompafiante durante el proceso de parto. Método: estudio transversal,
desarrollado en un hospital universitario con 586 puérperas. Para la recolecciéon de datos, se utilizaron un cuestionario
estructurado, un registro médico y libreta prenatal, en el periodo de febrero a septiembre de 2016. Para el analisis, se utilizaron
Pruebas Chi-cuadrado y de Cochran's. Resultados: el 86% tuvo acompafiante. La informacion sobre el derecho del acompafiante
fue mas frecuente en el Centro Obstétrico e Internacion Obstétrica. No hubo relacion significativa entre el conocimiento de la
Ley del Acompafante y el niimero de consultas prenatal. El sitio que presenté menor frecuencia de acompafiante fue la sala de
recuperacion postparto, debido a la ausencia del acompafiante y al no permiso. El comparfiero fue el acompafiante mas
frecuente. No hubo significancia en cuanto a la presencia del acompafiante y la realizacion de analgesia, el tipo de parto y el
Apgar. Conclusion: la comprensidn de los beneficios del acomparfiante es primordial, asi como el incentivo y estimulo a la
implementacién de practicas basadas en evidencias.

Descriptores: Enfermeria obstétrica; parto humanizado; acompafiantes formales en exdmenes fisicos; humanizacion de la asistencia.

INTRODUCAO

O Ministério da Saude do Brasil langou estratégias, como a Rede Cegonha e o projeto Aprimoramento e Inovagao
no Cuidado e Ensino em Obstetricia e Neonatologia (APICE ON), estimulando a implementagdo das boas praticas de
atencdo ao parto e nascimento, recomendadas pela Organizagdo Mundial da Saide (OMS). Entre as praticas que se
demonstram Uteis e que devem ser estimuladas, esta a observancia do direito e respeito a escolha de acompanhante
pela mulher!. Reconhecendo a importancia desse direito, em 2005, foi aprovada, no Brasil, a Lei n2 11.108, que garante
as parturientes o direito da presenga do acompanhante durante o trabalho de parto, parto e pds-parto imediato, no
ambito do Sistema Unico de Saude (SUS)2.
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Assim, perante a importancia da presenga do acompanhante e de seus beneficios ao bindmio mae-bebé, destaca-
se a relevancia dessa temdtica. O objetivo deste artigo foi analisar a pratica da presenga do acompanhante durante o
processo de parturigdo. Considera-se que os achados poderdo contribuir para a reflexdo sobre o modelo de atengdo
implementado e para a elucidagdo das questGes sobre o acompanhante na instituicdo onde o estudo foi desenvolvido,
além de colaborar para o desenvolvimento de a¢des que visem a melhorias relacionadas a essa pratica.

REVISAO DE LITERATURA

A participagdo do familiar torna-se cada vez mais importante, visto que o parto traz mudangas fisioldgicas e
emocionais a vida da mulher que o vivencia e proporciona a criagdo de vinculo para aqueles que se inserem no
processo®. O acompanhante deve ser uma pessoa de confianca da mulher, pois terdo papel de encoraji-la, apoia-la e
viver o momento juntamente com ela. Sendo o pai da crianga, ele podera criar lagos e vinculos maiores com o recém-
nascido, ja que acompanhara todo o processo de parturicdo, podendo, inclusive, incluir-se de forma mais positiva nos
cuidados com o recém-nascido®.

A presencga do acompanhante durante o processo de parturigdo traz resultados positivos tanto a mulher quanto
ao recém-nascido; por isso, entende-se que sua inser¢do no ambito do parto é imprescindivel. O acompanhante
proporciona humanizagao ao parto, garantindo diminui¢do do risco de morbimortalidade materna e maior vitalidade
ao recém-nascido®. As mulheres que contaram com a presenca de um acompanhante relatam ter tido uma experiéncia
mais satisfatdria, além de constatar-se um menor indice de utilizagdo de analgesia e uma tendéncia para parto vaginal
curto e espontaneo®. Contribuindo com esses achados, estudo aponta que a diminuicdo do uso de intervencdes
consideradas desnecessarias a mulher esta associada a um menor risco de complicacdes no parto e puerpério’.

METODOLOGIA

Trata-se de uma subanalise da pesquisa Prdticas de atendimento implementadas durante o processo de parturi¢to
e nascimento, estudo quantitativo de corte transversal desenvolvido na unidade de internagdo obstétrica (UIO) em
hospital universitario do sul do Brasil.

Para o cdlculo do tamanho amostral, foi considerado poder de 80%, nivel de significancia de 5%, dados
institucionais de boas praticas na atengdo e a diferenga entre as proporgdes dos desfechos do recém-nascido cujo
OddsRatio (OR) seja de 0.68. O programa Winpepi, versdo 11.43, foi utilizado para o calculo amostral. Foram necessarias
586 puérperas para compor a amostra do estudo.

Participaram puérperas cujo parto ocorreu na instituicio em estudo e que foram atendidas pelos SUS, com
permanéncia de no minimo duas horas no pré-parto e que tiveram recém-nascidos com idade gestacional maior ou
igual a 37 semanas, de acordo com o Método Capurro. Foram excluidas as puérperas que tiveram indicacdo eletiva de
cesariana, bem como os casos de 6bito, malformacéo fetal e gemelaridade.

A coleta de dados ocorreu no periodo de fevereiro a setembro de 2016, por meio de um questionario estruturado
aplicado as puérperas, 12 horas apds o parto. Também foram utilizados registros do prontuario eletronico da puérpera
e da carteira do pré-natal.

Como variavel dependente, foi considerada a presenca do acompanhante; como varidveis independentes,
consideraram-se: idade, escolaridade, cor da pele, situacdo marital, nimero de consultas de pré-natal, local onde a
entrevistada conseguiu informacdes sobre o direito do acompanhante, frequéncia do acompanhante, realizacdo de
analgesia durante o trabalho de parto, o tipo de parto e o Apgar do recém-nascido.

Foi realizada analise descritiva das varidveis, com uso do Teste Qui-quadrado e Teste de Cochran’s. Utilizou-se o
software SPSS, versdo 18, para o tratamento de dados.

A pesquisa da qual este estudo deriva foi submetida a Comissdao de Pesquisa da Escola de Enfermagem da
Universidade Federal do Rio Grande do Sul e ao Comité de Etica em Pesquisa da instituicdo estudada (Parecer n®
1.394.513), tendo sido aprovada. Todas as participantes assinaram um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido; no
caso de menores de 18 anos, o termo também foi assinado pelo responsavel pela puérpera. A confidencialidade foi
assegurada a todas as participantes, bem como a possibilidade de desistir da pesquisa, sem danos. Foram cumpridos os
termos da Resoluc¢do n? 466/12 do Conselho Nacional de Saude®.

Rev enferm UERJ, Rio de Janeiro, 2019; 27:e38686
p.2


http://dx.doi.org/10.12957/reuerj.2019.38686

Anjos AM, Gouveia HG
0O acompanhante no processo de parturigdo
\| Artigo de Pesquisa
I Research Article DOI: http://dx.doi.org/10.12957/reuerj.2019.38686
Articulo de Investigacion

RESULTADOS

Das 586 mulheres que compuseram a amostra, 504 (86%) tiveram acompanhante. No que se refere a
caracterizagdo da amostra, verificou-se que a maioria se encontrava na faixa etaria de 15 a 35 anos (92,9%), se
autodeclarava branca (62,5%), tinha companheiro (90,5%) e Ensino Médio completo ou mais (51,7%).

Quanto a origem da orientagdo/informacdo a respeito do direito do acompanhante, constatou-se que 232 (40%)
mulheres foram informadas nas unidades de centro obstétrico (UCO) e na unidade de internagdo obstétrica (UlO), da
instituicdo estudada, quanto a esse direito. Qutros meios, também, foram referidos, como amigos e familiares (22,9%),
midia (18,9%) e consulta pré-natal (18,4%). Ressalta-se que 113 mulheres relataram ter recebido informagGes sobre o
direito ao acompanhante em mais de um local. As varidveis conhecimento das mulheres acerca da existéncia da Lei do
Acompanhante e numero de consultas de pré-natal ndo evidenciaram relagdo estatisticamente significativa, conforme
dados obtidos com a aplicagdo do Teste Qui-Quadrado.

No que se refere a presenca do acompanhante nos diversos momentos da internagdo, verificou-se maior
frequéncia do acompanhante na UIO (97,8%). J&4 o local onde houve menor frequéncia (89,4%), apresentando
significancia estatistica (p=0,000), foi a sala de recuperagdo pds-parto (SRPP), conforme Tabela 1.

TABELA 1: Distribuicdo da frequéncia da presenga do acompanhante nos diferentes momentos do
processo de parturi¢do: trabalho de parto, parto/cesariana e pds-parto, primeiros cuidados com o
recém-nascido e maternidade. Porto Alegre, RS, Brasil, 2018. (n = 586)

Momento do processo de parturicao Presenca do Acompanhante
Nao (%) Sim (%)
Trabalho de Parto 18 (3,1) 568 (96,9)
Parto/Cesariana 25 (4,3) 561 (95,7)
SRPP 62 (10,6) 524 (89,4)1*)
Primeiros cuidados com RN 22 (3,8) 564 (96,2)
ulo 13 (2,2) 573 (97,8)

(*)Varidvel com significAncia estatistica, valor de p = 0,000.
Aplicado Teste de Cochran’s.

Quando analisado quem foi 0 acompanhante, constatou-se que o companheiro foi o mais frequente em todos os
momentos do processo de parturigdo, com a incidéncia mais alta (77%) na maternidade, segundo a Tabela 2.

TABELA 2: Identificagdo do acompanhante da mulher durante o trabalho de parto, parto, pds-parto e maternidade. Porto Alegre,
RS, Brasil, 2018. (n = 586)

Momento Acompanhante da mulher
Companheiro Mae Irma Sogra Outro
f (%) f (%) f (%) f (%) f (%)
Trabalho de Parto 429 (73,2) 72 (12,2) 22 (3,8) 09 (1,5) 37 (6,3)
Parto/Cesariana 424 (72,4) 69 (11,8) 21(3,6) 09 (1,5) 38 (6,5)
SRPP 396 (67,6) 63 (10,8) 17 (2,9) 11(1,9) 37 (6,3)
ulo 451 (77,0) 73 (12,5) 17 (2,9) 06 (1,0) 26 (4,4)

Aplicado Teste de Cochran’s.

Com relagdo aos motivos da auséncia do acompanhante, o mais relatado pelas mulheres foi o fato de ndo terem
nenhuma pessoa disponivel para acompanha-la. Levando em consideragdo o momento, a permanéncia na SRPP (10,4%)
foi o periodo em que o acompanhante esteve menos frequente, conforme a Tabela 3. Quanto aos outros motivos da
auséncia do acompanhante relatados pelas mulheres, ainda nesse momento, os mais frequentes foram a ndo permissao
da equipe assistencial pela falta de espaco fisico e ndo permissdo da entrada sem relatar a justificativa.
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TABELA 3: Distribuicdo dos motivos da auséncia do acompanhante durante o trabalho de parto (TP), parto e SRPP e UIO.
Porto Alegre, RS, Brasil, 2018. (n=586)

Motivos TP Parto SRPP uio

f (%) f (%) f (%) F (%)
Ndo tinha acompanhante 8(1,4) 8(1,4) 9(1,5) 5(0,9)
Acompanhante ndo quis entrar 1(0,2) 3(0,5) 7(1,2) --
N&o quis acompanhante 4(0,7) 5(0,9) 3(0,5) 4(0,7)
Outros motivos 5(0,9) 9(1,5) 42 (7,2) 4(0,7)
Total 18 (3,1%) 25 (4,2%) 61 (10,4%) 13 (2,2%)

Aplicado Teste de Cochran’s.

No que diz respeito a andlise da presenga ou ndo do acompanhante e sua relagdo com a realizagdo de analgesia
durante o trabalho de parto, o tipo de parto realizado e o Apgar do recém-nascido, constatou-se, apds aplicagdo do
Teste Qui-Quadrado, que ndo houve significancia estatistica entre essas variaveis.

DIscussAo

A taxa de acompanhante apresenta uma variagdo nas pesquisas. Em um estudo, em instituicdo na qual as mulheres
tém direito ao acompanhante, 80% informaram que tiveram uma pessoa de sua escolha em todos 0os momentos?,
achado este inferior ao do presente estudo. Por outro lado, taxas maiores de acompanhante (94,1%) foram encontradas
quando se destacou 0 momento — trabalho de parto®.

E importante respeitar o desejo da mulher quanto a presenga do acompanhante. Para aquelas que optam pela
presenca de alguma pessoa, a equipe de saude precisa promover a integracdo desta de forma ativa, a fim de inclui-la
no cenario do parto, focalizando o atendimento a familia e compreendendo as preocupagdes do acompanhante, de
modo que n3o se sinta excluido®. Por outro lado, é necessario entender as mulheres que n3o aderem a presenca do
acompanhante e preferem passar pelo momento de parturi¢io sozinhas'?.

As agdes realizadas pelo acompanhante durante o processo de parto sdo tdo relevantes quanto o atendimento
que a equipe presta a parturiente®3, além de sua participacdo ser uma pratica positiva, comprovada por evidéncias
cientificas, que contribui para a humanizac¢do da assisténcia'®.

Quando comparadas as caracteristicas das mulheres que contaram com a presenga de acompanhantes no
presente estudo com achados de pesquisa realizada em 2012 na mesma instituicdo®, constatou-se que n3o houve
mudancas relacionadas a essas varidveis, ou seja, a maioria das mulheres tinha cor da pele branca, Ensino Médio
completo e companheiros fixos. Achados de estudo realizado no Ceara também indicam que a maioria das mulheres
eram adultas jovens e casadas®. J4 em um estudo realizado no Rio de Janeiro, a maioria das entrevistadas tinha cor da
pele parda ou preta, e predominavam as mulheres solteiras'®. Caracteristicas regionais do pais podem justificar essa
diferenciacdo entre as mulheres.

Quanto ao conhecimento prévio sobre o direito ao acompanhante, verificou-se que um nimero de mulheres,
aquém do esperado, conhecia essa informagdo. Ja entre as entrevistadas que tinham conhecimento sobre esse direito,
o local de origem da informacdo mais frequente foi a propria instituicdo hospitalar, achados esses endossados por outra
pesquisa®.

Considera-se que as gestantes e seus acompanhantes, quando chegam a instituicdo hospitalar para o parto, ja
deveriam conhecer a Lei do Acompanhante, visto que o periodo pré-natal € um momento oportuno para orientagdo
das mulheres e seus companheiros sobre todos os direitos que envolvem o ciclo gravidico-puerperal. O conhecimento
da Lei pela mulher e seu acompanhante é fundamental para o cumprimento dessa determinacdo pelas instituicdes'>.

O desconhecimento desse direito interfere diretamente no alcance de melhores taxas da presenca de
acompanhante durante todo o processo de parturi¢do. Ressalta-se que essa informagdo representa um ganho tanto
para as pacientes que portam a informagdo, quanto para a equipe que presta assisténcia e que se mostra engajada ao
incentivar a insercdo do acompanhante?®.

Pesquisa internacional assegura a importancia das chamadas aulas pré-natais, que se assemelham aos grupos de
gestantes, em que profissionais orientam a mulher acerca dos seus direitos, sublinhando a importancia do papel do pai
ou de outra pessoa de confianca da parturiente?’.
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Com relagdo as mulheres que realizaram pré-natal, constatou-se, no presente estudo, que quase metade da
amostra tinha conhecimento da Lei do Acompanhante.

Esse fato indica a necessidade de fortalecimento das orientagbes durante o periodo pré-natal, seja durante as
consultas e/ou nos grupos de gestantes realizados em algumas unidades de saude. Pesquisa realizada na mesma
instituicdo, em 2012, aponta que apenas 18% das entrevistadas revelaram ter recebido informagdo acerca dessa pratica
pelos profissionais de salide da atengdo bdsica®. Levando em consideragdo os achados deste estudo, constatou-se
discreto aumento da oferta da orientagdo/informacdo a respeito da Lei do Acompanhante na atengdo basica.

Resultados alarmantes sdo citados por pesquisa realizada no ano de 2015, em uma maternidade publica de Goids,
indicando que nenhuma das participantes do estudo recebeu informacdo sobre o direito do acompanhante nas
consultas de pré-natal e destacando que todas tinham comparecido a seis consultas ou mais*3. Tal achado reforca a
necessidade de investimento na qualificagdo da atencgdo pré-natal, visto que, mesmo com o nimero de consultas
preconizado pelo Ministério da Saude?®, informacbes/orientacbes sobre o direito ao acompanhante n3o foram
oferecidas.

Achados de revisdo de literatura a respeito do cumprimento da Lei do Acompanhante reforcam essa problematica,
tendo-se verificado algumas falhas para o efetivo cumprimento dessa determinagdo. Os dados mostraram que as
consultas de pré-natal deixam a desejar nas informagdes fornecidas a gestante e ao seu companheiro, ndo divulgando
a existéncia da Lei nem os beneficios da presenga do acompanhante, como, por exemplo, a criagdo do vinculo com o
recém-nascido®®. A humanizac¢3o da assisténcia pode iniciar no pré-natal, com a oferta de informacdes a gestante e seus
familiares, resultando em maior participac3o da familia no processo de parturicio?.

A consulta de pré-natal é tratada como principal estratégia de envolvimento com o acompanhante de escolha da
mulher. Por isso, o profissional deve estimular a participagdo do acompanhante nas consultas, para que haja
empoderamento e participa¢do ativa no processo de parturi¢do’.

Quanto a frequéncia do acompanhante nos diferentes momentos do processo de parturi¢do, os resultados deste
estudo apontaram uma diminuigdo significativa da frequéncia do acompanhante na SRPP, quando comparada com a de
outros momentos. Nos achados da pesquisa realizada em 2012 na mesma instituicdo, a frequéncia de acompanhante
na SRRP foi ainda menor®. Tais achados podem indicar uma maior valorizacdo da equipe de salide quanto ao incentivo
a presenga do acompanhante, entendendo-se que a prioridade é a mulher e seu desejo, e ainda maior conhecimento
da mulher e de seu acompanhante sobre seus direitos.

Quando analisado o acompanhante mais frequente, verificou-se que foi o companheiro, assim como em outras
pesquisas publicadas®'*1¢. As mulheres aderem ao companheiro como acompanhante porque, além de garantir apoio,
ele é capaz de criar lagos estreitos com o recém-nascido e aumentar a valorizagdo da mulher, podendo fortalecer a
relacdo,3'421-23 31ém de sua presenca contribuir para a formacdo do papel de pai?’. Sentimentos de orgulho, satisfac3o,
amor e proximidade com a companheira foram relatados quando parceiros estiveram presentes durante o trabalho de
parto e parto??. Além do desenvolvimento do vinculo com o recém-nascido, a presenca do pai durante o nascimento
tem relagdo com a prevencdo de casos de abandono, violéncia e outras adversidades sociais'4, contribuindo para a
promoc¢3o da paternidade responsavel?*.

Mulheres que contaram com seus companheiros como acompanhantes relatam sentimentos de fortalecimento e
seguranca, com reducdo de medos e anseios causados pelo processo do trabalho de parto'?, além de acreditarem que
0s seus parceiros poderiam realizar papel importante na diminui¢do da dor no processo?*. Os pais que acompanham a
mulher durante o momento de parturi¢do e nascimento também tém necessidades, o que envolve acesso a informacao,
envolvimento no cuidado, apoio e respeito da equipe, para que consigam influenciar positivamente a experiéncia do
parto!.

Quanto aos motivos da auséncia do acompanhante, o presente estudo indicou que a principal razdo de auséncia
na sala de recuperagdo pos-parto foi a falta de espaco fisico ou a falta de permissdo da equipe. Esses achados
corroboram os de estudos semelhantes que citam a falta de estrutura fisica do ambiente como obstaculo para o
cumprimento da Lei em sua totalidade, o que poderia desfavorecer a privacidade da paciente!31>20.25,

A resisténcia da equipe, tanto médica quanto de enfermagem, também ¢é citada como um obstaculo para a
pratica?>?®, Profissionais de salde referem que o acompanhante n3o conhece as etapas do processo de parturi¢do,
podendo perturbar, e, por isso, acabam afastando-0?’; também podem reprovar a presenca do acompanhante por
crencas e medos ainda ndo extintos®®. H4 relatos da equipe assistencial da sensac¢io de estar sendo vigiada, fato que
aumenta a resisténcia a presenca do acompanhante?®. Em contrapartida, outra pesquisa menciona a presenca do
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acompanhante como benéfica para a equipe assistencial, jd que o acompanhante fornece suporte a mulher durante sua
internagdo. Isso integra a ideia de que somente a mudanga no ambiente hospitalar ndo basta, sendo necessdria uma
mudanga no foco da assisténcia, passando a ser centralizada na paciente e em sua familia?.

Quanto a andlise da relagdo da presenga do acompanhante com a realizagdo de analgesia durante o trabalho de
parto, o tipo de parto realizado e o Apgar do recém-nascido, apesar de os achados ndo apresentarem significancia
estatistica no presente estudo, ha pesquisas indicando que a presenga de um acompanhante de confianga da mulher
pode proporcionar atitudes facilitadoras para o parto, tais como seguranga, apoio emocional, tranquilidade?®® e
encorajamento?®.

O acompanhante é considerado uma tecnologia ndo invasiva, durante o processo de parto e nascimento, por ser
capaz de proporcionar resultados positivos, tais como a tomada de decisdes da mulher. O apoio é capaz de tornar o
trabalho de parto e o parto muito mais satisfatérios para a mulher que os vivencia®>.

Estudo relata que as mulheres sdo suscetiveis as acdes dos acompanhantes. Isso demonstra que momentos
satisfatérios ao lado do parceiro ou de quem a acompanha ocasionardo efeitos positivos no momento do processo de
parto?.

O suporte continuo de um acompanhante pode amenizar as dores do trabalho de parto e parto, seja pelo apoio
emocional e/ou pelo conforto fisico proporcionado, como, por exemplo, massagens, encorajamento, carinho e auxilio
com a utilizacdo de métodos ndo farmacoldgicos para alivio da dor??3?72°_ O apoio nas informacdes também é
proporcionado pelo acompanhante, visto que este consegue fornecer explicacGes de forma mais clara para a mulher a
respeito dos procedimentos e orientacdes dadas pelos profissionais de satde??.

CONCLUSAO

A analise da pratica da presenc¢a do acompanhante durante o processo de parturicdo e nascimento em um hospital
universitario mostrou que a origem da informacgao a respeito do direito do acompanhante foi mais frequente nas
unidades de centro obstétrico e internagdo obstétrica. Ndao houve relagdo significativa entre o conhecimento das
mulheres sobre a existéncia da Lei do Acompanhante e o nimero de consultas de pré-natal. O local onde houve menor
frequéncia de acompanhante e que apresentou significancia estatistica foi a sala de recuperagao pds-parto, e os motivos
mais referidos para tal foram o fato de ndo ter acompanhante, além da ndo permissdo da equipe assistencial pela falta
de espaco fisico e da ndo permissdo da entrada sem justificativas.

Ja levando em consideragdo o motivo da auséncia do acompanhante, de uma maneira geral, o mais citado foi ndo
ter acompanhante, indicando a necessidade de avancos relacionados ao acesso a informac¢do quanto a possibilidade de
sua presenc¢a. O companheiro foi o acompanhante mais frequente em todos os momentos do processo de parturigao.
Ndo houve significancia estatistica quanto a presenga ou ndo do acompanhante e sua relagdo com a realizagdo de
analgesia durante o trabalho de parto, o tipo de parto realizado e o Apgar do recém-nascido.

Percebe-se oportunidade de melhoria na atengdo pré-natal para que, além da avaliagdo obstétrica, a mulher possa
entender as modificagdes gestacionais e ser orientada sobre o autocuidado, os cuidados com o recém-nascido e os seus
direitos durante o processo de parturicdo e nascimento. Assim, a presenca do acompanhante faz-se importante nas
consultas do pré-natal, para que também possa compreender os beneficios que ele pode proporcionar, além de auxiliar
no fortalecimento de lagos afetivos.

E primordial que a equipe tenha compreensdo dos beneficios da presenga do acompanhante, pratica essa
recomendada pela OMS e assegurada pela legislacdo brasileira. Além disso, é necessario o apoio da equipe gestora para
incentivo e estimulo a implementagdo de praticas baseadas em evidéncias cientificas.

Os achados deste estudo contribuem para a pratica assistencial, uma vez que podem dar subsidios para
desenvolvimento de a¢Ges que se reflitam em maior incentivo e participacdo do acompanhante durante o processo de
parturicdo, resultando em melhores taxas de presenca do acompanhante. Outra contribuicdo do estudo refere-se a
analise da presenca do acompanhante em cada uma das fases do processo de parturicdo, o que possibilita o
detalhamento da informagdo, e assim, oportuniza tomada de decisGes direcionadas para a qualificacdo desse indicador
e melhorias assistenciais.

O estudo apresenta limitagOes inerentes a aplicagdo do questiondrio, que ocorreu 12 horas ou mais apds o parto,
podendo ter acarretado perdas de informacoes detalhadas e importantes que poderiam ser relatadas pelas puérperas,
principalmente no que se refere aos trés momentos em que foram mensurados a presenca do acompanhante na
unidade de centro obstétrico.
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