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JUSTIFICATIVA 

O conhecimento das medidas atuais e efetivas de alivio da dor durante o 

trabalho de parto possibilita que cada mulher receba atendimento qualificado e 

individual. Os profissionais da equipe de enfermagem, por manterem relação muito 

próxima durante o processo de parturição, devem valorizar o entendimento sobre 

essas práticas para que possam estimular o uso seguro dos métodos de alívio da 

dor e propiciar á mãe e ao bebê um momento saudável e tranqüilo.  

 As práticas integrativas complementares estão incluídos no modelo de 

assistência humanizada, utilizando recursos baratos, simples e seguros. Estas estão 

mais valorizadas e estudadas por profissionais e inclusive pelas mulheres, ainda no 

pré-natal, pois se baseia na participação ativa da mulher no processo. Essas 

práticas proporcionam á parturiente alivio da dor, tornando o parto humanizado, e à 

oportunidade de vivenciar este momento especial que é a chegada do filho 

(BORGES, 2011; DAVIM, 2008). 

As vantagens do parto normal para o binômio mãe-filho vão além do 

fortalecimento do vínculo afetivo e melhor recuperação, sendo utilizados os métodos 

não farmacológicos para o alivio da dor e aceleração do trabalho de parto, em geral 

faz com que a parturiente fique mais calma e tranqüila. 

Além disso, é de grande importância a participação da gestante e da 

enfermeira desde o primeiro pré-natal para o seu acompanhamento, e assim sendo 

emponderar as gestantes das vantagens e conhecimentos dos métodos terapêuticos 

para a realização do parto humanizado como estratégia de resgatar o parto natural, 

mostrando seus benefícios, com menos traumas para a mãe e para o bebê e uma 

recuperação mais rápida, afinal a arte de partejar é uma história da própria 

humanidade e, particularmente, da história da mulher. 

Diante do exposto, questionamos sobre o que existe na literatura sobre o uso 

dos métodos alternativos e não farmacológicos para a indução ao trabalho de parto 

e parto.  
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OBJETIVO GERAL 

Identificar o uso dos métodos alternativos e não farmacológicos para a 

indução ao trabalho de parto e parto 

 

OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

Categorizar os métodos alternativos e não farmacológicos para a indução ao 

trabalho de parto e parto; 

Identificar as características da humanização no cuidado de enfermagem para 

o trabalho de parto e parto; 

Discutir os direitos das gestantes durante o trabalho de parto natural; 

 

METODOLOGIA 

Metodologia é o estudo da organização, dos caminhos a serem percorridos, 

para se realizar uma pesquisa ou um estudo, ou para se fazer ciência. 

Etimologicamente, significa o estudo dos caminhos, dos instrumentos utilizados para 

fazer uma pesquisa cientifica (FONSECA, 2002). 

Este estudo trata-se de uma pesquisa bibliográfica qualitativa. Para 

(FONSECA, 2002), a pesquisa bibliográfica é feita a partir do levantamento de 

referências teóricas já analisadas, e publicadas por meios escritos e eletrônicos, 

como livros, artigos científicos, páginas de web sites. Qualquer trabalho científico 

inicia-se com uma pesquisa bibliográfica, que permite ao pesquisador conhecer o 

que já se estudou sobre o assunto. Existem, porém pesquisas científicas que se 

baseiam unicamente na pesquisa bibliográfica, procurando referências teóricas 

publicadas com o objetivo de recolher informações ou conhecimentos prévios sobre 

o problema a respeito do qual se procura a resposta. Para (MINAYO, 2001), 

pesquisa qualitativa preocupa-se, portanto, com aspectos da realidade que não 

podem ser quantificados, centrando-se na compreensão e explicação da dinâmica 

das relações sociais 

Será realizada por meio de buscas nas bases de dados da Literatura Latino-

Americana e do Caribe em Ciências da Saúde (LILACS), no Portal Scientific 

Eletronic Library Online (Scielo), Revista Eletrônica de Enfermagem (Ree), Redalyc 

e do acervo de livros da biblioteca da Faculdade Unicampo. Foram usadas como 



SABERES UNICAMPO 
 

Saberes Unicampo, Campo Mourão, v. 01, n.02, jan. – dez. 2015. Disponível em 
http://faculdadeunicampo.edu.br/ojs/index.php/Saberesunicampo 

 
Saberes Unicampo 287 

indexadores as palavras parto humanizados, humanização, métodos alternativos e 

parto natural. 

Período de coleta de dados: O período de coleta de dados foram os meses de 

Maio a Julho 2015. Foram definidos como critérios de inclusão pesquisas publicados 

em forma de artigo, em português que investigaram o uso de métodos alternativos e 

não farmacológicos para a indução do trabalho de parto e parto publicados no 

período de 2006 á 2015, independente do método de pesquisa, e que possuíam 

titulo e resumos disponíveis e indexados nas bases de dados. 

Como critério de exclusão foram os estudos que abordavam somente temas 

específicos como: comparação da percepção sobre vias de parto, expectativas 

sobre o parto normal ou cesária, métodos farmacológicos para a indução ao trabalho 

de parto e intervenções obstétricas desnecessárias no parto.  
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Organização Pré-Projeto Fevereiro/2015 Maio/2015 

Apresentação Pré-Projeto Maio  

Desenvolvimento do Artigo Junho/2015 Outubro/2015 

Entrega Oficial do Trabalho  Novembro/2015 

 
 


