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PARTO NATURAL, NORMAL E HUMANIZADO:
termos polissémicos

Ivete Lourdes DUTRA
Dagmar Estermann MEYER

Trata-se de uma pesquisa qualitativa que discute a polissemia dos termos parto natural, normal e huma-
nizado. Analisa na perspectiva da teoriza¢@o cultural contemporanea e dos estudos de género, o Programa de
Humanizacdo do Parto e do Nascimento e os conteldos de entrevistas realizadas com profissionais da medici-
na e da enfermagem que atuam em um hospital no interior do Rio Grande do Sul. O artigo destaca e explora con-
vergéncias, ambigiidades, sobreposicdes e conflitos entre as trés tipologias de parto, indicando polissemias e
borramentos de fronteiras entre os termos e no interior de cada um deles que incidem sobre a assisténcia pres-
tada.

Descritores: Parto normal. Parto humanizado. Cultura. Identidade de género. Politica de saude.

Se trata de una investigacion cualitativa que discute la polisemia de los términos parto natural, normal
y humanizado. Analiza la perspectiva de la teorizacion cultural contemporanea y de los Estudios de Género, el
Programa de Humanizacién del Parto y del nacimiento y de los contenidos de entrevistas semiestructuradas
realizadas con profesionales de medicina y de enfermeria que se desempefian en un hospital escuela en el in-
terior de Rio Grande do SuBrasil. El presente articulo destaca y aprovecha las convergencias, ambiglieda-
des, superposiciones y conflictos entre las tres tipologias de parto, indicando polisemias y la supresion de fron-
teras entre los términos y en el interior de cada uno de ellos que inciden sobre la asistencia que se presta.

Descriptores:Parto normal. Parto humanizado. Cultura. Identidad de género. Politica de salud.
Titulo: Parto natural, normal y humanizado: términos polisémicos.

This qualitative investigation discusses homonymy of the terms natural, normal, and friendly childbirth
and their effects oohildbirth care. Under the perspective of the contemporary cultural theories and gender studies,
the Programfor Humanizing labor and delivery are analyzed, based on the contents aftserhired interviews
with physicians and nurses of a training hospital in the stalRi@fGrande do SuBrazil. This article highlights
and explores convergences, ambiguities, overlaps, and conflicts among these three delivery types, indicating poly-
semiesand blurring of boundaries among terms and inside each term, which influence care.

Description: Natural childbirth. Humanizing delivery. Culture. Gender identity. Health policy.
Title: Natural, normal, and friendly childbirth: homonymous terms.
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1 INTRODUGCAO conjunto de saberes e praticas implicado com a
producdo de determinados tipos de sujeitos, um
O presente artigo desdobra-se de uma disampo dduta em que ‘novas’ praticas sao inventa-
sertacao de Mestra@aem que se discutiu a polis-das e ‘velhas’ praticas sao revitalizadas [F:37".
semia dos termos parto natural, normal e humAssumiressa abordagem conceitual [oitita ar-
nizado e seus efeitos sobre a atencdo ao partogoaentar que os processos de significacdo do par-
perspectiva da te@acdo cultural contemporéneao e do nascimento se articulam, de maneira con-
e dos Estudos de Género, tomando como referélituosa e em rede, como um conjunto de saberes e
cia oPrograma de Humanizacao do Parto e do Ngwéticas que emergem: (a) de estudos cientificos na
cimentd?, preconizado pelo Ministério da Saudearea da saude; (b) de saberes, crencesdEdes
e falas de profissionais de saude. O interesse em djge instituem ou assumem uma dada natureza fe-
cutir essa tematica tem relacao com o fato de goenina; (c) de interesses politicos de organismos
gquestdes relacionadas aos eventos de gestacdot@rnacionais e governamentais, como a Organi-
parturicdo vém sendo debatidas amplamente na ga¢ao Mundial da Saude (OMS) e o Ministério da
ciedade brasileira por organiza¢des governameBaude; (d) de movimentos sociais, como o feminis-
tais, ndo governamentais, profissionais de sauden® e os movimentos da desmedicalizagéo do par-
usuaries(as), entre outros segmentos sociais, inclte e do nascimento; (e) de interesses econémicos de
sive na midia. Dentre as tantas interfaces desggspos dnstituicdes diversas (os hospitais, 0s gru-
debates, as significacdsilauidas aos termos: par- pos corporativos de profissionais, a industria far-
to natural, normal e humanizado ainda sdo pouatacéutica), dentre outros.
discutidas e o fato de que a literatura médica estri- Essa rede de significacdo, atravessada e
to senso dedica pouco espaco para essa disalimensionada por relacées de poder de alcance
sdo, torna relevante a reflexdo e compreenséodistinto, esté implicada na produgdo de um deter-
tais concepcdes, pois sdo elas que embasamnieadoconsenso sobre formas de sentir @ider
modelos de atencéo. 0S processos reprodutivos. E € nessa conexdo com
Em nossa perspectiva, a atengigpensada a discussdo dema das dimensdes da reproducao
as mulheres no processo gestacional, trabalho ligmana que se tornou produtivo trabalhar, tam-
parto epuerpério reflete as formas de pensar e d&m, com o conceito de género uma vez que ele
agir delineadas nos diferentes modelosfalena- implica em assumir que as diferencas percebidas
cao e legitinados nas diferentes culturas, visto quentre homens e mulheres séo culturalmente cons-
cadasociedade e, dentro dela, cada graplbural, truidas e ndo biologicamente determinadas. Essa
constroi e modifica suas proprias formas de viverticulagdo conceitual permitiu pensar que deter-
e organizar a vida, levando em conta seus salminados significados de parto sdo pensados e ver-
res, suas crencas, seus legados confessos e matizados por determinados sujeitos, nietermi-
confessos. Com essa abordagem indica-se, paiadocontexto, e que esse processo de significacio,
que a incurséo por alguns dos significados comgempre aberto e inacabado, explica as convergén-
mente atribuidos a esses termos ndo remetia, @as e sobretudo, as divergéncias, as sobreposicées
objetivo dechegar a um Unico sentido @inda, ao e as ambigiidades que foram se evidenciando no
sentidoverdadeiro e mais correto de cada um deontexto investigado.
les. Pelo contrario, pretendia-se chamar a aten-
¢cdo para a multiigidade de sentidos que cada un2 METODOLOGIA
deles carrega com o intuito de encaminhar para
uma reflexdo acerca dos efeitos dessa multiplica- A investigacao realizada é de natureza quali-
¢cdo. Em untontexto em que a inclusdo néo do tativa, do tipo estudo de c&800s procedimentos
aparato técnico-cientifico, por exemplo, é um dade investigacdo envolveram a andlise de contetido
aspectosjue pode qualificar um tipo de parto comale documentd® e entrevistas semi-estruturadas
normal e outro como natural, caracterizando poliealizadagom o conjunto de médicos(as) e enfer-
ticasque hoje investem na chamadamanizacdo meiras que atuavam no Centro Obstétrico de um
dos processos de parturicdo. A nocdo de culturspital Universitario de grande porte, localizado
que assumimos nesse trabalho remete “[...] &o interior do Rio Grande do Sul. Este se vincula a
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uma universidade privada e esta voltado para a Essas concepc¢fes, além de convergirem com
assisténcia, o ensino e a pesquisa, atendendo agumas dasgefinicbes encontradas nos documen-
mente usuérias(os) do Sistema Unico de Salties norteadores da pratica, condizem com recomen-
(SUS). A pesquisa foi avaliada e aprovada peliacdes feitas ao parto normal em documento publi-
Comité de Pesquisa da referida Universidade. Foado em 1988. Segundo esse documento, as con-
ram considerados informantes todas as enfermdiitas que sdo claramente Uteis e que deveriam ser
ras e os(as) médicos(as) do setor, totalizando dgcomendadas para o parto normal incluem: “nao
médicas(as) e cinco enfermeiras. A escallesses utilizar método invasivo nem métodos farmacol6-
(as) profissionais foi feita considerando-se as regicospara alivio da dor durante o trabalhopde-
pectivashabilidades e competéncias que o nivel ste, e sim métodos como massagens e técnicas de
perior Ihes confere para a atencdo as mulheres netaxanento™?. Entretanto, o que se observa ja nes-
processo de parturigao. se documento € uma sobreposi¢do dos significa-
A analise de conteudo foi sistematizada emos denormal e natural, ambos significando&o-

unidades de significacébdiscutidas ao longo de intervengéo e essa compreenséao se legitima, tam-
trés secdes. Neste artigo apresentamos a primdigam, em estudos de importantes autores(as) que
secao, na qual se discutiram os significados atribdiscutem @arto e o nascimento definindo-os como
idos aos diferentes tipos de parto. processos inerentes a existéncia e a vida humana

no qual, apenas em alguns casos, h& necessidade
3 DISCUSSAO E ANALISE DOS SIGNIFICA-  de intervif®.

DOS ATRIBUIDOS AOS TIPOS DE PARTO
3.1.2 Parto natural como sinénimo de parto normal
Sentidos multiplos e conflituosos, vinculados

aos termos em foco, emergiram de nossas analises A discussdo acima realizada delineia, pois,
e é isto que abordamos nas sec¢des a seguir. algumassobreposicdes e distanciamentos entre o0s

termos:parto natural e parto normal, que podem ser

3.1 Parto natural visualizadas nas falas como:

A expressaoparto natural foi utilizada Normal é o que for mais natural por via
pelos(as) profissionais de cinco modos predomi- vaginal. O que for com menos interven-
nantes. ¢éo possivel e o mais natural possivel po-

de ser considerado normdParticipan-

3.1.1 Parto natural como sinbnimo de parto sem te 1).

intervencao técnica e medicamentosa .
O parto natural € um parto normal, enten-

. . de?(Participante 14).
Foi possivel perceber um consenso entre

médicos(as) e enfermeiras de que o parto natural, . .
(as) q b Expressa-se, aqui, o entendimento de que o

em sintese, significa respeitar a natufesialégi- ~ . ~ .
. parto normal ndo comporta intervencoes, rees-
ca da mulher. Essa compreensao desdobra-se &' Sentido que ele se torna sinénimo de natural. No
dois movimentos distintos no contexto préticoéntanto osc'lermos “narto natural’ e “parto normél"
para alguns(algumas), ela implica uma Significa_z?lodevéam ser tomarc)ios como sinﬁnirr)nos uma vez
tiva reducdo na utilizacdo de intervencdes técr: e . : : .
g 0 primeiro seria realizado em casa e pratica-

cas e medicamentosas; para outros(as), ela su o

auséncia dessas intervengdes, como se pode a&?t?engg Czwtgortae”iéntzrxgzgofﬁa?ﬁo?;zﬁn00
nos excertos de fala registrados a seguir: SSISE, enquan’o que, no p agina s 05
(as) profissionais encontram satisfagcdo median-

Jde a utilizacao de intervencgdes técnicas, indicati-
vas de sua arte obstétffitaEnfatiza-se, nesses
estudos, que cada tipo de parto esta fortemente
Parto natural é aquele em que néo se |an(;.§lﬂuenCiad0 porum modelo de aten(;éo e atraves-
mao de nenhum tipo de medica¢Rarti- sado por alguns interesses, ja discutidos anterior-
cipante 4). mente.

O natural é aquele onde eu tenho a men
intervencédo possivéParticipante 10).
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3.1.3 Parto natural como sindnimo de parto huaiicar as diferengas entre o masculino e o femini-

manizado no tomando como referéncia o corpo bioldgico. A
condicdo bioldgica que da sustentacao as distin-

O que se apresenta nesta unidade é a cgdesmasculino e feminino encaminhavanaslhe-

vergéncia ou sobreposi¢cdo entre 0os termos natespara o exercicio da maternidade, vista como ca-

ral e humanizado, num contexto em que humarpacidadebiolégica natural desvinculada das cons-
zacao é entendida como ndo intervencdo o quérécdes culturais prevalecendo, dessa forma, os
possivel conferir a seguir e sera explorado em s&spectosjue reduzem o género ao sexo. Esse pres-
¢cao posterior: suposto, atualizado na fala da profissional, reafir-
ma a dificuldade de entender que aquilo que se

Natural diferencia, ai, para mim... Com define como sendo as “diferencas que importam”,

menos interven¢des e mais préximo deuando se trata de definir o feminino e o masculi-
parto humanizado. Dai seria o parto assis-ng, é culturalmente produzido e que esse processo
tido pela enfermeira e pelo médico. Comyggiciona a mulher em determinados espagos e

menosintervencao possivel, com mais resy o» eq devido a sua anatomia e fisiologia.
peito aprivacidade da paciente, com mais

respeito humano, com mais respeito as

necessidades individuais de cada pacien3-1-5 Parto natural como sindnimo de parto domi-

te (Participante 3). ciliar
3.1.4Parto natural como um ev® que faz parte da A concepgéo de parto natural como sinoni-
natureza da mulher mo de parto domiciliar ndo se caracterizaria como

ambigiidade, seonsiderarmos que 0s partesa-
O sentido de parto natural na fala abaix#izados no domicilio ndo se utilizam das tecnologias

citadaremete a uma dada “natureza” feminina, erf Medicacdes que temos disponiveis nos centros
tendida eprientada pela biologia anatdmica e fisipobstétricos; entretanto isso ndo significa, necessa-
l6gica, independentemente da cultura onde a mi@mente, auséncia de uso de outras tecnologias,
lher esta inserida. E, nesse sentido, incorpora uf@sse €spaco. O participante a seguir entende par-
dicotomizag&o entre o que se entende por culturf@ehatural como sindénimo de parto domiciliar, e de
natureza sem dar-se conta de que “nés construin§§ta forma,sem intervencéo técnica e medica-
determinadas coisas como natureza e outras cofigntosa.

cultura™®?"”e nao nos damos conta de que somos

— ao mesmeempo e de forma indissociavehatu- Parto natural, bom eu vivi uma experién-
reza e cultura cia... e recebemos uma ligacdo de uma

pessoa que uma mulher estava em traba-
Iho de parto. Propus-me a ir até a residén-
cia. Cheguei, com toda aquela ansieda-
de profissional e ela ja tava no periodo
expulsivo. Senti-me até mal por chegar
assim... Tavatodo aquele cenario tranqi-
lo sabe... e a coisa acontecia... a crianca
nasceu bem. Dai que eu vi o quanto a gen-
te é intervencionista. Foi uma experién-
cia maravilhosgParticipantel).

O natural... é natural porque €é via baixa.
A crianga vai nascer assim, sem interven-
¢&o maior do médico. E por isso que ele se
chama natural. Ndo tem como a gente di-
vidir isso(Participante 13).

O parto é um evento fisiolégico de termi-
nacéo de uma gravidez, quer dizer isso ai.
E a mulher, ela é preparada, a natureza a

fez preparada para isso, e tudo leva que .
tenha isso..(Participante 14). Por outro lado, assegura que “[...] como qual-

gueracao, o parto é também uma construcao social.
Esse discurso assume uma dada essénEi@reciso, portanto, aprender a pati® sinaliza
biolégicafeminina que se caracteriza pelpaci- quenem mesmo o parto natural € tdo natural assim
dadenatural de gerar e parir. Tal entendimento fagma vez que, independentemente do local onde ele
parte da construcdo discursiva da medicina deségealizado, ha aspectos nele e dele aprendidos na
o0 século XVII no empenho em estabelecer e jusultura, com o objetivo de facilitar o processo de
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parturicdo. H4, portanto, uma certa ambigtiidade As intervengdes tomadas aqui pelo profis-
no enunciado do profissional ao assegurar que ngional como normais, realizadas no cotidiano de

se faz intervencéo. trabalho, estdo naturalizadas a partir de uma con-
cepcdo medicalizada e intervencionista. Condu-
3.2 Parto normal tas prejudiciais ou ineficazes devem ser elimina-

das, pois se distanciam da concepcdo de parto

Ao mesmo tempo em gue o termo parto nof’lormais). Ao explicitar como é operacionalizada a
mal foi abordado como sindnimo de parto natur&@tencao aparto normal, o profissional indica uma
tanto por alguns profissionais, quanto por estudigratica que contempla a atengéo centrada na tec-
sos e enalguns dos documentos analisados, ele fica, € n&o nas mulheres, como pode ser conferi-
utilizado, também, pela maioria dos(as) profissidio também na fala a seguir:
nais, com dois significados prevalentes e interde-
pendentes: o entendimento de parto normal como
sinbnimo de um parto com intervencées medica- . L . o
mentosas e técnicas associadas a regulamento ins- ginal. Posicao litotomica, feito pelo medi-
s o €0, ha maioria das vezes... Com bastante
titucional e, a0 mesmo tempo, como sinénimo de intervencao e uso de medicac@Bartici-
ato médico. pante 3).

A discusséo se amplia com o argumextteal
do que tem sido chamado de parto normal nos Delineia-se, nessa fala, a hegemonia médi-
centros de atencéo, o chamado parto dirigido, aqugr na assisténcia ao parto e nascimento, que se
le que rotineiramente € conduzido pelo técnicinstituiu a partir dos avangos cientificos e do do-
com a mulher imobilizada ou semi-imobilizadaminio das tecnologias leve-duras e duras, as quais,
privada dealimentos e liquidos via oral, com admipossivelmente, propiciaram a constru¢do da con-
nistragéo injetavel de ocitocina para o encurtamegepcdo atual de parto normal, distante do que é
to do trabalho de parto, em posigao litotdmica ndefendido na literatufh Essa hegemonia se ex-
periodo expulsivo, seguindo normalmente a rotin@essa, também, na fala a seguir:
de episiotomia e episiorrafia e com eventual uso

Talvez fique, para mim, mais forte aquele
parto tradicional, normal, hospitalar, va-

de forcep&?. Nesse sentido, normal diz respeito Temos aqui uma equipe, com um profis-
a norma, regulando e prescrevendo os modos co- sional medico contratado que € a autori-
mo elas (as mulheres) devem ou n&o se portar nos dade maxima em parto e cesarea e detém

0 conhecimentd...]. Tem um ditado que
diz: Deus no céu e o médico na terra. Re-
sumidamente, é is$o.] (Participante 16).

centros obstétricos. Essa nocdo normativa pro-
duz um pressuposto de que os(as) profissionais
devamexecutar 0 parto a partir do querasmas

ditam. Possivelmente, tais discursos produzem

dos como naturais, bastante distante da persp &nto e apontam para as implicacdes dos saberes

“,V"?‘ que enfatiza a_d|mensao da construgao hI3’das disputas entre as duas profissdes, medicina
tor|cq—cultural. Partindo desse prgssuposto, .deé:"enfermagem. Imbricadas nesse processo, estédo
consideram-se as marcas pessoais e culturais que ’

inscrevem as mulheres em determinado tempo relagGes de género e de saber/podebstztri-
lugar: P c%, particularmente na forma como essasiani-

festam nas préaticas de atencéo ao panopreen-
dido edefendido pela categoria médica como ato

No parto normal, a paciente chega e se_, . ~
P P 9 meédico. Das concepg¢des de poder apontadas pe-

interna. Sao feitos os procedimentos nor- . . R . .
mais: a tricotomia quando necessario, 0l0s (as) proflssmna!s advém uma visdo unilateral,

enema. O enema é feito praticamente ef@M due as enfermeiras, em sua relagdo com os mé-
todas as pacientes. Em relacio ao atendidicos, se apresentam como se fossem profissio-
mento técnico, a episiotomia € pratica-nais desprovidas de poder. Contrapondo-se a esta

mente feita de rotin@Participante 7). visdo, discutem-se atualmente as relacdes de po-
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der como préticas constitutivas do trabalho da c& as praticas que se manifestaram no campo in-
tegoria de enfermeiros(as) e questiona-se forteestigado.
mente a idéia de que tais profissionais sdo mes-
mo desprovidas de poder. Nesse sentido, é pos$ Parto humanizado
vel pensar que as disputas estabelecidas entre
as duas categorias (médicos(as) e enfermeiros- A0 mapear as expressdes mais relevantes
(as) contribuem para acentuar as ja desiguais e circulavam no contexto investigado acerca do
lacBes entre profissionais e usuarias, sendo qo@rto humanizado foi possivel constatar toige-
essas Ultimas, raramente, manifestam conheogéntes desdobramentos a seguir elencados.
mento de seus direitos.
3.3.1 Parto humanizado como sinénimo de con-
Olha, parto normal... entende-se como o versar mais com a mulher e permitir a entra-
parto vaginal, a posi¢do habitual de o nené da de um familiar
nascer. Uma mesa ginecoldgica, porque €
uma posicdo que da tranquilidade e da se-

o Esses dois aspectosenversar, isto €, ori-
guranca para o obstetr@Participante 16). P ’ ’

entar e dar atencdo as mulherepesnitir o in-

, R resso de um acompanhante no pré-parto — des-

Essa fala define o parto normal como aqug- P o pre-p
s P - acaram-se durante as entrevistas e foram toma-
le que “datranquilidade ao médico”, posicionandos; S . :
~ . dos como sinbnimo de parto humanizado, sugerin-
0 como agente da acdo. Nesse sentido, a obstetn&la . : o
: : . 0 uma visao estreita e reducionista do termo hu-
produziudeterminados modos de parir que, de cer-

~ . nizar. A presenca do familiar e a orientacdo as
ta forma, ddo mesmo mais seguran¢a para o(a ~ :
o : . .. Iheres sé@o dois aspectos que fazem parte do
técnico(a). Foi assim que aprendeu o exercicio da

o . g conjunto de condutas que dar&o o significado a
profissdo e sua seguranca esta no dominio da tﬁc- o :
nica Umanizagédo do Parto e do Nasciméh@ssegu-

. , . rados como um direito das mulheres.
E possivel pensar, ainda, que nesse modelo as

mulheres acabam convivendo com graus eleva- Com a humanizagao, houve um incremen-

dos deconformidade em termos de posicionamen- to no lado do cuidado, da orientacéo com
tos politicos é¢ransferem ao(a) técnico(a) a respon- as pacientes, da participacdo do esposo e
sabilidadepela escolha do tipo de intervencao e pe- dafamilia. A gente conversa bastante, hoje
lo sucesso do parto. Isso acontece a partir da con- em dia, sobre o que esta acontecendo. Eu
cepcao de que o parto normal, tomado como sind- acho que esta melh@Participante 19).

nimo de um ato médico sugere a valorizagdo do o _

modelo que contempla o poder/saber e o querer Enquanto o profissional relaciona uma “me-

do(a) profissional, como o que segue: lhora” na atengdo prestada a partir da implanta-
cdo da Politica, outros(as) apontam para o distan-

Eu acho que tem uma coisa de condut§i@mento ou a auséncia de avancos, a comecar pe-
individual, apesar de que estar trabalhan-la inexisténcia de praticas dialégicas entre equipes
do num servico de referéncia SUS, que @nédicos(as) e enfermeiras) e entre profissionais
organizado através de uma rotina... Tu é€ parturientes. O conflito parece estar estabeleci-
muito autbnomo aqui; entdo, tu acabasdo entre o que o documento oficial enfatiza sobre a
definindo condutas. Se o plantéo é teu, thhumanizacao e o que se operacionaliza no proces-

vais definir conduta¢Participante 9). so de atencéo:
A partir desses enunciados, reafirma-se, nes- Para humanizacdo, eu vejo alguma teo-
se modelo, o poder ainda muito centralizado na ria e pouca pratica. O minimo... As vezes,
figura do(a) médico(a) e a ndo-inclusao de outros quase nada... A partir do momento em que

profissionais no desenvolvimento de um trabalho eu vejo rotineiramente residente... Aquele
médico que esta fazendo um exame de to-

de equipe. Destacamos aqui os distanciamentos . .

t di ficiai tribuicd dvi gue. Introduzindo os dedos na vagina da
entre os discursos oficiais, as contribuicdes advin- mulher, tirando, jogando a luva no lixo e
das dos referenciais utilizados nesta investigacéo virando as costas sem dizer nada para a
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paciente, por que fez, o que esta aconte- Tem parto normal que é o parto huma-
cendo, como vai ser... Nao sinalizando nizado, e, para mim, é tudo junta]. Tu
nada para a equipe que esta do lado pa- nao vais separar... parto humanizado do
ra que, juntos, a gente possa interagir da parto normal € a mesma coisa. O parto
melhor forma possivel. Isso é a coisa mais normal deve ser humanizado, e o natu-
distante de um parto humanizado. E au- ral... ele é natural porque é via baixa e
mentar a tenséo da paciente, o medo e, as- a crianca vai nascefParticipante 13).

sim, apossibilidade de mais intervengéo,

de mais distcia. Isso se distancia muito  gygere, entdio, uma certa sobreposicéo entre
do parto humanizad(Participante 3). uma tipologia e outra, o que favorece que se pro-
blematizem os sentidos agregados a noc¢ao de hu-

A fala contextualiza um cenario onde a aten-_ _ . . .
Mhanizado. Para alguns(algumas) profissionais

¢ao prestada as mulheres ,e gerenua(_ja,p(_)r prgﬁfrevistados(as), o parto humanizado distingue-
supostos marcadamente técnicos e bioldgicos como um tipo particular de parto; para outros

novamente, retoma as questSes de poder centr 'é), constitui um atributo inerente a todos os ti-

zado em determinados modos de ser e de agir ¢ca- .
racterizados como sendo médicos ao discugtjir s de parto. Isso faz uma grande diferenca no
tidiano dos servicos de saude, pois implica mu-

interfaces das relagfes médico(a)/enfermeira(q L
L & . (a) - ( ancas substanciais nas formas de abordagens.
usuario(a). Esse mesmo depoimento indica, tam-

bém, como os corpos das mulheres gravidas v%
sendo freglientemente “invadidos” sem consenti-
mento, sob o olhar refinado de um conhecimento
preso a materialidade biolégica de um corpo des-
conectado de uma histéria e de uma cultura U .

produzem sua identificacéo. Isso é particularmerdhde de convocar e comprometer a todos — gesto-

te importante se considerarmos que o corpo fem]- .
nino pnos centros obstétricos vgm sendopaceg? es(as), trabalhadores(as) e usuarios(as) — em um
’ ! cto democratico e coletivo, na direcdo de pro-

do freqiientemente em sua dimensao biolégica..a_. . . o .

q o ) . 91€a48ir satde e construir sujeitos. Para isso, assegu-
na_tureza fem|r_1|na (je cﬂsppr—sg a parr e tornar—§§m_se a troca e a construcdo de saberes perma-
objeto das rotinas institucionais e das acfes dﬂéntemente a necessidade de trabalho em equi-

rofissionais de saude. : . : .
P pes e o fortalecimento de vinculé)s Muito pro-
imo a esse entendimento, aparece a concepcao
e humanizacéo:

3 Parto humanizado como conjunto de acbes
presentes em qualquer tipo de parto

A concepcédo de humanizacao é ampla e sig-
ativa, na medida em que defende a necessi-

3.3.2 Parto humanizado como sindnimo de par
normal e parto natural

Quando tu estas falando em parto hu-

Essa concepcado reaparece com desdobra- manizado, tu estas falando de uma coi-

mentos diferentes sinalizando compreensdes ge- sa mais profunda do que s6 humanizar o
neralistas, engIObandO as diferentes tipOIOgiaS de parto. Tu estds humanizando a relagéo en-
parto ao mesmo tempo em que profissionais ten- fermeiro/paciente ou médico/paciente.
tam diferenciar os tipos de parto. Isso vai ao en- E a mudanca de paradigma, ndo é meia
contro dos documentos oficiais que, de alguma duzia de norminhas.(Participante 11).

forma, usam essas trés definicbes de parto como

sendo coisas diferentes e, em alguns aspectos, A afirmagéo do profissional registra que néo
conflitantes. Os(as) profissionais, ao mesmo teraédo politicas ou normas que modificam um pa-
po em que fazem um esforgo para apontar difeadigma e que a nog¢éo de que um atendimento
rencas entre os tipos de parto, assumem que urnugnanizado deve estar presente na construgao
igual ao outro e, na medida em que natural e nate relacfes intraequipe. Porém a trama de possi-
mal passam a ser iguais a humanizado, estéo tdmiidades e limites vai para além, por depender da
bém construindo a no¢éo de que todo parto, se nddtura, dos interesses institucionais, econémicos,
é natural e ndo é normal, é desumanizado. Esgasiticos, de disputas entre categorias profissio-
concepcdes podem ser conferidas a seguir: nais, de condic@es de trabalho, entre outros.
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4 CONCLUSOES Disponivel em: http://saude.gov.br/sps/areastas/
mulher.htm.
Este estudo identificou uma polissemia atri- o

buida as diferentes tipologias de parto, com de3-Meyer DEE. As mamas como constituintes da ma-
dobramentosambém no interior de cada uma de- (Midade: uma historia do passado. In: Mercado
las. No entanto, foi relevante um achado como fioFJ’ Gastaldo D, ,Calder(.)n C. Paradigmas y disefios

' ’ ) . . de la investigacion cualitativa en salud. Guadalaja-
condutor entre as mterches Qe parto d's_cu“do'ra: Universidad de Guadalajara; 2002. p. 375-401.
Independentemente da tipologia, o entendimento
de que o parto € considerado um ato medico. FpiMinayo MCS. O desafio do conhecimento: pesquisa
possivel, também, constatar alguns tencionamengualitativa em satde. Sdo Paulo: Hucitec; 2000.
tos e conflitos existentes entre a proposta de hu-
manizacio, a concepgao dos(as) profissionais @ drecomendacées da OMS no atendimento ao parto
que realmente acontece no processo de atencaformal [pagina na Inteet. [s. I.]: Amigas do Parto;
Isso se manifestou nas entrevistas de duas fort986 [citado 2003 jul €]. Disponivel em: hitp://www.
mas igualmente problematicas: a concepc¢ao de qu@m'ganODarto'com'br/oms'html'
‘?S mulheres est519 aptas biologicamente para %a(Bdent M. A cientificacdo do amor. 22 ed. rev. atual.
aluz e devem fgze-lo_a qgualquer custo € & CONCePE|griangpolis: Saint Germain; 2002.
cdo que preconiza a incorporagao acritica das ro-
tinas e da norma na execugdo dos procedimen-Sebastiani M. Parto natural y parto vaginal ¢son
tos para que o(a) profissional realize o parto e auna misma cosa? [pagina na Internet]. [s. I.]: OBGYN.
mulher possa, entdo, dar a luz como coadjuvanteet Latina; [200-?] [citado 2003 mar 15]. Disponivel

do processo. Essa polissemia ¢ indicativa de qué&m: http://latina. obgyn.net/sp/articles/Setiembre/%
a efetivacdo de mudancas no modelo de atencaf2%BFPARTO%20NATURAL%20Y%20PARTO

vigente parece exigir muito mais do que Progra-%ZOVAG'NAL%ZOSON%ZOUNA%ZOM'SMA%

mas ePoliticas, o que n&o significa dizgue elas 20COSA.htm.

nao S?Jam Importantes. E, nessg sentido, a NCQAdelman M, Grossi MP. Entre a psicandlise e a teoria
poracdo de abordagens culturais em estudos CGsyjitica: um dialogo com Jane Flax. Revista Estudos
mo este pode contribuir para problematizar signi- Feministas 2002;10(2):371-88.
ficados que parecem estar dados e, a0 mesmo
tempo, para resignificar o parto como um even® Tornquist CS. Armadilhas da Nova Era: natureza e
cultural e politico. maternidade no ideério da humanizagédo do parto.
Revista Estudos Feministas 2002;10(2):483-92.
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