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RESUMO

Objetivos: Avaliar a evolugdo dos indices de cesariana em uma maternidade publica. Métodos: Trata-se de um trabalho original, descritivo e
retrospectivo em que foram analisados os dados relacionados aos partos ocorridos em um hospital municipal de Goidnia — GO nos anos de
2012 a 2016. Os dados foram disponibilizados pela Diretoria Técnica da Maternidade e separados em partos normais e partos cesdreos desde
0 ano de 2012 até o més de abril do ano de 2016. Resultados: Os dados obtidos do ano de 2012 a 2016 mostram que hd predominancia do
parto normal em relagdo ao parto cesariano, e que as metas do Ministério da Saude estéo sendo cumpridas. Desde sua reinauguragéo em 2012
até o més de outubro de 2016 foram realizados 16.324 partos no Hospital e Maternidade Dona Iris. Desses 9.981 foram partos normais o que
corresponde a 61,14 % e 6.313 foram partos cesdreos, correspondendo a 38,67 %. Conclusédo: As taxas de partos cesdreos decresceram do ano
de 2012 a outubro de 2016. As taxas de partos cesdreos no Hospital e Maternidade Dona Iris estdo menores que o minimo preconizado pelo
Ministério da Saude de 40% de partos cesdreos na unidade. Hd uma tendéncia de queda das taxas de cesarianas em maternidades publicas
devido a melhora do servigo prestado as parturientes.
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ABSTRACT

Objectives: To evaluate the evolution of cesarean indexes in a public maternity hospital. Methods: This is an original, descriptive and retrospective
study that analyzed the data related to the births that took place in a municipal hospital of Goidnia - GO in the years of 2012 to 2016. The data
were made available by the Technical Board of Maternity and separated in Normal deliveries and cesarean deliveries from 2012 to April 2016.
Results: Data from the year 2012 to 2016 show that there is predominance of normal delivery in relation to cesarean delivery, and that the goals
of the Ministry of Health are being fulfilled. From its re-inauguration in 2012 to October 2016, 16,324 deliveries were performed at the Dona Iris
Hospital and Maternity Hospital. Of these 9,981 were normal deliveries, which corresponds to 61.14% and 6,313 were cesarean deliveries, cor-
responding to 38.67%. Conclusion: Rates of cesarean deliveries decreased from 2012 to October 2016. Rates of cesarean deliveries at Dona Iris
Hospital and Maternity are lower than the minimum recommended by the Ministry of Health of 40% of cesarean deliveries at the unit. There is
a downward trend in cesarean rates in public maternities due to the improvement in the service provided to parturient.
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INTRODUCAO

A operagao cesariana revolucionou a medicina, proporcionando
a diminuicao da morbimortalidade materno-fetal. Com o avango
das técnicas cirargicas e o aumento da seguranca nos procedi-
mentos anestésicos, as complicagOes inerentes a essa via de parto
diminuiram drasticamente. O que nao significa dizer que em todas

as gestacoes exista uma superioridade desse procedimento sobre o
parto vaginal €, muito menos, que este deva ser realizado de rotina.!

Nesse sentido, existem indicagoes especificas para o parto
cesareo. IndicacOes essas que podem ser absolutas ou relativas
€ que visam sempre garantir a preservacao do bem-estar da ges-
tante e do feto, tais como placenta prévia total e iteratividade."?
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No entanto, essa prerrogativa € constantemente desrespei-
tada em varios paises do mundo, incluindo o Brasil. Esse fato
reflete-se nas estatisticas. A cesariana foi, inclusive, considerada
pelo relatorio de recomendagao do Ministério da Saude a cerca
do tema em abril de 2015, como uma epidemia em nosso
pais. De fato, os numeros assustam. O percentual de partos
cesareos nos nossos servicos de saude esta proximo a 56%,
com uma meédia de 40% no setor publico e, impressionantes,
85% em servigos privados. Esses numeros contrastam com a
meta da OMS, que coloca como ideal que somente 10-15%
dos nascimentos sejam por essa via.?

No contexto da humanizacao da assisténcia ao parto, o Hos-
pital e Maternidade Dona Iris caminhou desde sua abertura no
sentido respeitar o que € melhor pra gestante e pra seu concepto.
Indicar a melhor via para o parto € essencial nesse contexto.

OBJETIVOS

Objetivo Geral

- Avaliar a evolucao dos indices de cesariana em uma
maternidade publica.

Objetivos especificos

- Estabelecer a prevaléncia de partos cesareos em uma
maternidade publica nos anos de 2012 a 2016.

- Estabelecer a evolugao temporal dos indices de cesarianas
em uma maternidade publica nos anos de 2012 a 2016.

MATERIAL E METODOS

Trata-se de um trabalho, descritivo e retrospectivo em que
foram analisados os dados relacionados aos partos ocorridos
no Hospital e Maternidade Dona Iris nos anos de 2012 a 2016.
Os dados foram disponibilizados pela Diretoria Técnica da
Maternidade e separados em partos normais e partos cesareos
desde sua inauguragao no ano de 2012 até o més de abril do
ano de 2016.

RESULTADOS

O Hospital da Mulher e Maternidade Dona Iris foi reinaugu-
rado no ano de 2012, e desde entao, seguindo as recomendagoes
do Ministério da Saude, procura oferecer um servigo humanizado
a populacdo atendida e respeitar o melhor para gestante e seu
concepto. Desde que ndo exista nenhuma contraindicagao ab-
soluta, a via de parto de escolha primordial € a via vaginal. Se
apos admissao e evolucao do trabalho de parto forem surgindo
intercorréncias, essa via € alterada para via alta através da cesariana.

Os dados obtidos do ano de 2012 a 2016 mostram que
ha predominancia do parto normal em relagdo ao parto
cesariano, e que as metas do Ministério da Saude estao
sendo cumpridas.

Resultados demonstrados nos graficos de 1 a 12.

No ano de 2012, ano de sua reinauguragdo, ocorreram
228 nascimentos na Maternidade, sendo 125 partos normais
e 103 partos cesareos, totalizando um percentual de 54,82 %
e 45,17% respectivamente.
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Gréfico 1: Partos no HMDI ano de 2012.
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Grafico 2: Partos no HMDI ano de 2012 por més

No ano de 2013 o total de nascimentos foi de 2867. Desses,
1616 foram partos normais e 1251 partos cesareos, com respec-
tivos percentuais de 56,36% e 43,63. Neste ano a maternidade
contava com 40 leitos de janeiro a setembro e em outubro foram
inaugurados mais 10 leitos de obstetricia na unidade.
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Gréfico 3: Partos HMDI ano de 2013
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Grafico 4: Partos no HDMI no ano de 2013 por més

No ano de 2014, o numero total de nascimentos no HMDI
foi de 3.942, sendo que 2.319 correspondem a partos normais
e 1.623 a partos cesareos. Em percentuais tais nimeros corres-
pondem respectivamente a 58,83% e 41,17%. A maternidade
contava com 54 leitos de obstetricia.
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Grafico 5: Partos HMDI no ano de 2014
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Grafico 6: Partos HMDI ano de 2014 por més

No ano de 2015, o total de nascimentos no HMDI 4.595.
Por via vaginal foram 2.945 partos e por partos cesareos 1.650
nascimentos. Em porcentagens correspondem a 64,09% e
35,09%, respectivamente. A maternidade contava com 53
leitos de obstetricia. Nao houve nenhum més em que as taxas
de cesareana foram maiores que as de partos normais € no mes
de outubro apenas 28,2% dos partos do més foram por via alta.
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Grafico 7: Partos HMDI ano de 2015
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Grafico 8: Partos HMDI ano de 2015 por més

No ano de 2016, até o més de abril ocorreram 1.895
partos, houve uma sobrecarga importante no servigo devido
ao fechamento de uma maternidade publica em Aparecida
de Goiania — GO, sendo inaugurados mais 10 leitos no més
de margo deste ano. Do total dos partos ocorridos, 1.202
foram partos normais e 693 partos cesareos, correspondendo
a 63,43% e 36,56%.

M Partos normais
M Partos cesareos

Fonte: Dados da pesquisa

Grafico 9: Partos HMDI ano de 2016 até o més de Abril
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Grafico 10: Partos HMDI ano de 2016 por més

Desde sua reinauguracao em 2012 até o més de abril
de 2016 foram realizados 13.360 partos no Hospital e Ma-
ternidade Dona Iris. Desses 8.207 foram partos normais o
que corresponde a 61,43 % e 5.153 foram partos cesareos,
correspondendo a 38,67 %.
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Grafico 11: Distribuicao dos casos de gestantes de acordo com tipo de parto
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Grafico 12: Evolucao temporal dos partos no HMDI

DISCUSSAO

O Brasil vive uma epidemia de operacoes cesarianas. Nas
dltimas décadas a taxa nacional de operagoes cesarianas tem
aumentado progressivamente e a cesariana € hoje o modo mais

comum de nascimento em nosso pais. A taxa de operacao cesa-
riana em nosso pais esta ao redor de 56% (cerca de 1.600.000
cirurgias por ano), havendo uma diferenca importante entre
0s servicos publicos de saude (40%) e os servicos privados
de saude (85%).2 Em condicGes ideais, a operacdo cesariana
€ uma cirurgia segura e com baixa frequéncia de complica-
¢oes graves. Além disso, quando realizada em decorréncia de
razoes médicas, a operacao cesariana € efetiva na reducao
da mortalidade materna e perinatal. Desta forma, seu valor
na obstetricia moderna deve ser reconhecido e enaltecido.
Entretanto, a operacao cesariana € frequentemente utilizada
de forma desnecessaria em nosso meio, sem razoes médicas
que as justifiquem.’

Um fator importante na analise dos elevados indices de
cesarea € a organizacao obstétrica. As suas principais justifica-
tivas estao relacionadas a conveniéncia da intervenc¢ao para
o obstetra, a incerteza quanto a possibilidade de iatrogenias
fetais e a falta de preparo materno, apesar de, sabidamente, a
preferéncia das mulheres ser pelo parto vaginal, conforme foi
constatado por Faundes et al.*

No Brasil, o Ministério da Saude (MS) trabalha de forma a
qualificar a assisténcia obstétrica, através de acoes integradas,
enfatizando os direitos da mulher, a humanizacao da assisténcia
e melhoria da qualidade da atencao.

O parto € o momento que marca a transicao do papel
social, no qual a mulher torna-se mae de fato, no entanto,
nem sempre o parto € visto como um momento agradavel,
evidenciando a falta de seguranca das mulheres para este acon-
tecimento. Diniz retrata que muitas vezes as mulheres relatam
experiéncias traumaticas com o parto vaginal, em decorréncia
de intervencoes agressivas e desnecessarias. Retrata também
a existéncia de um alto grau de violéncia nas relacoes, onde
os profissionais de saude durante o atendimento sujeitam as
mulheres a abusos verbais voltados para a humilhacao sexual,
desmoralizando seu sofrimento e desautorizando eventuais
pedidos de ajuda.®

Muitos servicos de obstetricia submetem as mulheres a uma
série de rotinas desfavoraveis, proporcionando um ritual de
isolamento e, muitas vezes, humilha¢ao, como a separacao das
pessoas importantes para sua vida neste momento de transicao;
permanéncia em locais por vezes desconhecidos e fora do seu
controle; realizagao de avaliagdes e exames que invadem suas
partes mais intimas por profissionais desconhecidos; e estar
sujeita a métodos preocupantes e muitas vezes dolorosos.?

Nesse contexto altamente medicalizado, nao € surpre-
endente que o parto seja considerado como algo que causa
sensacoes que qualquer mulher tem o direito de nao desejar.
No entanto, as recomendagoes da OMS retratam que, para
prestar cuidados perinatais adequados, € necessario conside-
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rar os fatores sociais, emocionais e psicologicos envolvidos
neste processo.

Recomendam algumas praticas sabidamente benéficas,
como a presenca do acompanhante, o estimulo a deambu-
lacao, monitoracdo dos batimentos cardiofetais através de
ausculta intermitente, protecao do perineo evitando o uso
rotineiro da episiotomia, permanéncia do bebé junto com
a mae sempre que possivel e o aleitamento materno ainda
na sala de parto. Preconiza também a definicao de limites
para a intervencao obstétrica como a cesariana, inducao do
parto, amniotomia, administracao rotineira de analgesia e
anestesia durante o parto.’

Nesse sentido, o Hospital e Maternidade Dona Iris tem
procurado intensificar a humanizagao no atendimento, atraves
do reconhecimento das particularidades de cada mulher, de
forma a permitir que o profissional de saude (seja ele 0 médi-
co obstetra ou a enfermeira obstetra) estabeleca um vinculo,
percebendo as necessidades de cada mulher e sua capacidade
de lidar com o processo de nascimento. A humaniza¢ao no
atendimento permite o estabelecimento de relagdes menos
desiguais e menos autoritarias, de forma a proporcionar a
mulher condutas que tragam bem-estar e seguranca para a
mulher e o bebé.

Acreditamos que a humanizag¢ao no atendimento € um dos
grandes fatores responsaveis pelos elevados indices de partos
normais na unidade e pelo decréscimo ocorrido nos partos
cesareos. As taxas de partos cesareos decresceram do ano de
2012 a abril de 2016.

CONCLUSOES

1. A taxa de partos cesareos no Hospital e Maternidade
Dona Iris esta menor que o numero preconizado pelo Mi-
nistério da Saude, mas ainda se encontra muito acima do
preconizado pela Organizacao Mundial da Saude.

2. Ha uma tendéncia de queda das taxas de cesareanas em
maternidades publicas tanto pelo melhor servico prestado as
parturientes representado por maior acesso a informacao e
principalmente pela humanizagao do atendimento.

3. Ha uma tendéncia de queda das taxas de cesareanas em
maternidades publicas tanto pelo melhor servico prestado as
parturientes representado por maior acesso a informacao e
principalmente pela humanizagao do atendimento.
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