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RESUMO

Este estudo tem como objetivo analisar a influéncia da atuagdo da equipe de enfermagem em cirurgias
cesarianas, considerando seus efeitos na assisténcia direta as pacientes, na dindmica da equipe cirirgica
e na gestao dos cuidados pds-operatdrios. Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, conduzida
entre agosto de 2024 e novembro de 2025, utilizando as bases SciELO, Portal de Periodicos da Capes
e Google Académico. Foram incluidos estudos originais publicados nos ultimos dez anos que
abordassem a atuacdo da enfermagem em cesareas, excluindo-se relatos de casos e outras cirurgias. Os
dados foram extraidos por meio de um formulario padronizado, contendo informacgdes sobre autores,
objetivos, métodos, resultados e conclusdes. Os descritores utilizados foram: “Nursing”, “Cesarean
Section”, “Assisténcia de Enfermagem”, “Papel do Enfermeiro” e “Cesarea”. Os resultados indicam
que a pratica baseada em evidéncias melhora significativamente os desfechos clinicos e emocionais
das pacientes, reduzindo a dor, ansiedade e complicagdes pos-operatdrias. O cuidado humanizado
mostrou-se eficaz na reducgao de infec¢des e no apoio a recuperagdo materna. Além disso, a atuagdo da
enfermagem demonstrou impacto positivo na conducao do trabalho de parto em populagdes de risco,
como nuliparas e obesas. No entanto, lacunas na formagdo perioperatoria dos profissionais ainda
comprometem a atuacao em cesarianas de emergéncia. Conclui-se que o fortalecimento da formagao
técnica e da educacdo permanente da equipe de enfermagem ¢ essencial para garantir uma assisténcia
obstétrica segura, eficaz e humanizada.

Palavras-chave: Enfermagem. Cesariana. Cuidado humanizado.
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1 INTRODUCAO

A historia da gestacdo, parto e nascimento € rica em transformacdes, influenciada por avangos
tecnologicos na medicina. Esses progressos mudaram radicalmente a experiéncia do parto, que passou
a ser realizado em hospitais sob supervisdo médica, com intervengdes frequentes que nem sempre sao
benéficas para as maes e seus bebés. (Kappauan; Costa, 2020).

Hoje, alguns desses preceitos seguem sendo a rotina da assisténcia ¢ na hora do parto e
nascimento nao discordam da historia, as rotinas nas instituicdes acabam sendo automatizadas,
transformando o parto em um evento patologico e médico, em vez de natural e fisioldgico. Mediante
disso, a cesariana ¢ uma interven¢do médica frequentemente feita para garantir a seguranga da mae e
do bebé durante o processo de parto. Assim, a equipe de enfermagem tem um papel preponderante para
garantir a realizagdo bem-sucedida e segura do procedimento, resultando no conforto do paciente.
(Kappauan; Costa, 2020).

Em influéncia disso, destaca-se as diversas movimentagdes em torno do acolhimento no
processo de parir, aprimorando as condutas, estimulando a paciéncia ¢ a compreensdo pelos
profissionais de satde, instituidos pelos 6rgdos publicos de nivel internacional e nacional. Contudo,
mesmo com o predominio e incentivos, além de regulamentacdes norteadoras para a assisténcia de
saude ao parto vaginal, ainda sim, ¢ evidenciado o continuo aumento das cirurgias cesarianas. O foco
dos principios da humanizagdo em obstetricia hospitalar € reduzir intervengdes, fornecer mais cuidados
emocionais e respeitar os direitos sexuais e reprodutivos (Ferreira et al., 2021).

Assim, a enfermagem ficou a cargo de diversas responsabilidades na assisténcia/cuidado a
puérpera que realizou um procedimento cirirgico baseando-se no cuidado que se manifesta por meio
da interacdo entre o profissional de satde e a paciente, que, nessas circunstancias, requer atengao
especifica (Carvalho, 2014) (Sousa et al, 2020).

De acordo com Freitas, Santos e Fernandes (2016), o enfermeiro tem a responsabilidade por
realizar a assisténcia integral, promocao e prote¢do da satde, prevencdo de agravos, diagndstico,
tratamento, reabilitacdo e manutencao da satde dos individuos e familias na unidade de saude e,
quando indicado ou necessario, no domicilio. Essa responsabilidade envolve tanto a pratica clinica
quanto a gestdo de servigos de enfermagem.

Segundo o Ministério da Satde (BRASIL, 2001) ressalta a importancia da cesariana como uma
técnica apropriada para o manejo em diversas situagdes obstétricas que necessitam da interrupgao da
gestagdo como a unica forma de preservar a satide da mulher e do feto. Seguindo a coeréncia, situagdes
de risco estdo mais associadas a cesariana do que ao parto normal.

A cesariana ¢ uma intervenc¢do médica frequentemente feita para garantir a seguranga da mae

e do bebé durante o processo de parto. Assim, a equipe de enfermagem tem um papel preponderante
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para garantir a realizacdo bem-sucedida e segura do procedimento, resultando no conforto do paciente
(Machado; Izidoro; Elias, 2022).

Durante o procedimento, os enfermeiros participam de varias etapas, desde a preparagdo da
sala de cirurgia até o monitoramento pos-cirurgico. Podendo elencar algumas dessas contribui¢cdes da
equipe como a reduc¢do de complicagdes pos-cirirgicas, na promogao do vinculo mae-bebé e no suporte
emocional a paciente (Rezende et al., 2024).

Uma vez que a atuagdo eficiente do enfermeiro € essencial para o sucesso da cirurgia de
cesariana. Investigacdes detalhadas sobre suas praticas e competéncias podem levar a melhorias nos
cuidados prestados, aumentando a seguranga e o bem-estar das maes e bebés. Este projeto de pesquisa
visa contribuir para o aprimoramento continuo da assisténcia em cirurgias de cesariana, beneficiando
toda a comunidade obstétrica (Machado et al., 2021).

Assim se estabelece este trabalho, com intuito de avaliar a atuacdo do enfermeiro nas cirurgias
de cesariana. Para isso, torna-se necessario descrever as fungdes e responsabilidades do enfermeiro
durante a cesariana, identificar a influéncia do enfermeiro na assisténcia direta ao paciente e elencar

os desafios enfrentados pelo enfermeiro durante o procedimento.

2 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura que explora como a atuacgao do enfermeiro em
cirurgias de cesariana impacta tanto na assisténcia direta ao paciente quanto no funcionamento da
equipe cirurgica e na administragdo dos cuidados pds-operatorios. A revisdo integrativa da literatura é
considerada como um método sintetizar estudos primarios, com objetivos, materiais € métodos bem
definidos. Esse modelo de revisdo tem como base uma pergunta principal que direciona toda a
investigacao, sendo desenvolvido a partir de um método estruturado e passivel de replicagdo (Crossetti,
2012).

A pesquisa foi realizada no periodo entre agosto de 2024 e abril de 2025. A amostra da pesquisa
foi composta pelos manuscritos escolhidos a partir das seguintes bases de dados: SciELO, uma
biblioteca eletronica que abrange muitos periodicos cientificos brasileiros; o Portal de Periddicos da
Capes, que oferece acesso gratuito a periddicos nacionais e internacionais em todas as areas do
conhecimento; e o Google Académico, outra importante biblioteca eletronica que reune iniimeros
trabalhos brasileiros e internacionais.

Foram definidos como critérios de inclusdo os estudos originais publicados em revistas
cientificas, que discutissem a atua¢do da enfermagem em cirurgias cesarianas, com publicagcdes dos
ultimos 10 anos. Quanto aos critérios de exclusdo, foram descartados os estudos com foco exclusivo
em outras intervengdes cirurgicas e relatos de casos sem andlise sistematica. As publicagdes que

apareceram mais de uma vez nas diferentes bases consultadas foram contabilizadas somente uma vez.
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Para organizar os dados obtidos, foi empregado um instrumento padronizado, que possibilitou
o registro sistematico de informagdes essenciais, como os nomes dos autores, data de publicagdo,
objetivos propostos, metodologia utilizada, principais achados e as conclusdes apresentadas em cada
estudo. A pesquisa utilizou descritores nas linguas portuguesa e inglesa, disponiveis nos Descritores
em Ciéncia da Satde (DeCS) da Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Em inglés, utilizaram-se os
termos “Nursing” AND “Cesarean Section”. Em portugués, os descritores empregados foram

“Assisténcia de Enfermagem”, “Papel do Enfermeiro” e “Cesarea”.

Figura 1 — Fluxograma do processo de selegdo de artigos baseado no modelo PRISMA.

—
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Legenda:

Motive 1: Literatura cinzenta

Mhotive 2: Estudos em desenvolvimento
Motivo 3: Fora dos objetivos

Motivo 4: Estudos sobre oufras
patologias

Fonte: Elaborado pelas autoras, 2025.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO
Os estudos incluidos nesta revisdo analisaram a atuacdo do enfermeiro na cesariana que abrange

desde o cuidado direto a paciente até a organizacdo do espago cirirgico. A atuagdo do enfermeiro
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facilita a comunicacdo entre os membros da equipe e aprimora a recuperagdo no periodo pos-

operatdrio. Esse apoio integrado ajuda a garantir um atendimento mais seguro e eficiente (Ver Quadro

1.

Quadro 1 — Pesquisas incluidas na revisdo sobre atuacdo do enfermeiro nas cirurgias de cesarianas.

. AUTORES . TERAPEUTICA PRINCIPAIS
TITULO OBJETIVOS | METODOS
/ ANO UTILIZADA RESULTADOS
A Estudo
enferma retrospectivo .
& p Individuos
em com 174 . ~ . .
. . A intervencgao foi atendidos com
baseada Investigar os pacientes fo
X . baseada na praticas de
em efeitos da cirargicos
A enfermagem por enfermagem
evidéncia enfermagem comparou A
. evidéncias, basecadas em
S no baseada em cuidados de . . A
A . incluindo evidéncias

centro evidéncias rotina € .

s S treinamento da apresentaram
cirargico (EBN) no principios da cquine reducio de

dos centro EBN, quipe, N 16

o . comunicagao ansiedade,

departame cirargico do avaliando o L ~
~ empatica, técnicas depressao,
ntos de . Departamento pressdo . - .

L. Xiaolan et . . para reduzir pressdo arterial,

obstetricia de Obstetricia arterial, . .

al., 2022 . . N ansiedade e dor, frequéncia
e e Ginecologia, frequéncia ) ~ , .

. , orientagdes pos- cardiaca e dor
ginecolog com foco no cardiaca, . . .
A .. . operatorias ¢ pos-operatoria.
ia alivia o alivio do ansiedade, . L.

~ cuidados Além disso,
humor humor depressdo, . .
. personalizados tiveram menor
adverso adverso dos dor pos-
. . conforme o taxa de
dos pacientes € na operatoria, - LA
. . L historico e complicagdes,
pacientes melhoria de | complicagdes P . AN
. . ~ caracteristicas maior satisfacdo e
e melhora sua qualidade , satisfagdo e .
. individuais dos melhorias
sua de vida. com a . . .
. pacientes. significativas na
qualidade enfermagem . .
. qualidade de vida.
de e qualidade
vida de vida.
O estudo
investigou
Analisar o bancos de
impacto do dados para A pesquisa focou A pesquisa
cuidado encontrar em oferecer concluiu que o
RETRAT humanizado ensaios cuidados mais cuidado

ADO: nas infecgoes clinicos humanos durante as | humanizado nas

Efeito o de feridas p6s- | randomizado cesareas, cesarianas reduz

cuidado cesarea, s sobre destacando o infecgoes,
humaniza comparando atendimento | suporte emocional, complicacdes e

do na com métodos | humanizado | o manejo da dor, a sintomas de
infeccdo | Wangetal., | tradicionais, e | em cesareas. reabilitacdo ¢ a ansiedade e
da ferida 2023. oferecer Dois informagao em depressao, sendo
cirirgica diretrizes mais | pesquisadore saude, com o mais eficaz que o
apos eficazes parao | s extrairam objetivo de padrdo. Contudo,
cesarea: pOs- informagoes, melhorar a limitacdes
uma operatorio, e a analise recuperacao, indicam a
meta- considerando | estatistica foi | diminuir problemas necessidade de
analise as dimensoes feita no e ajudar a reduzir a estudos mais
fisicas e RevMan 5.4, ansiedade ¢ a amplos e
emocionais com modelos depressao. rigorosos.
das pacientes. de efeitos
fixos ou
aleatorios.
Atuacao O estudo Revisao da As terapias As taxas de
de Sousa et al., revisou a literatura. mencionadas no cesareas no Brasil
enfermag 2020 produgdo Foram texto abrangem estdo acima do
em no cientifica realizadas cuidados humanos recomendado,
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pOs-parto sobre o papel buscas nas durante o periodo associadas a uma
cesareo do enfermeiro principais pos-parto, manejo | pratica obstétrica
no pos- bases de da dor e prevencdo medicalizada.
cesareo, dados de de infeccdes, Identifica
visando saude, analise pos- variaveis
ampliar o usando como | cirurgica apds uma influentes e
conhecimento termos de cesariana, além da destaca a
académico e pesquisa: aplicagdo da importancia de
social, além Parto Sistematizacao da melhorar a
de destacar a Cesareo, Assisténcia de assisténcia para
importancia cuidados no | Enfermagem (SAE) | reduzir cesareas
da assisténcia | puerpério e para guiar os desnecessarias e
para prevenir | maternidade. atendimentos a morbimortalidade
complicagdes mulher que deu a
graves no luz.
puerpério.
Interveng
doe O estudo comparou
- Estudo de . P Mulheres obesas
resultados O objetivo intervengdes L.
coorte - saudaveis
do deste estudo . tecnologicas e -
. retrospectivo . assistidas por
trabalho foi comparar métodos .
, envolvendo L. enfermeiras
de parto duas coortes fisiologicos no s
360 mulheres ) obstétricas
em pareadas de .. parto. Pacientes .
saudaveis, - tiveram menos
mulheres mulheres , assistidas por .
. (. nuliparas, em . partos operatorios
nuliparas saudaveis, enfermeiras ~
, trabalho de . e laceragdes
e obesas: nuliparas, obstétricas usaram o
Carlson et parto . graves, utilizaram
comparag obesas e que N menos tecnologias, T
~ al., 2017 . espontaneo e . mais métodos
do entre o tiveram adotaram métodos . ~
. obesas R naturais € ndo
atendimen trabalho de e naturais e iniciaram
(indice de . N . apresentaram
to parto intervengdes mais
. N massa aumento de
intraparto espontaneo tarde. A .
. corporal > . . . riscos, com
de com diferentes ) hidroterapia reduziu C
. 30 kg/m?), . resultados iguais
enfermeir modelos de a necessidade de
N pareadas por L ou melhores que o
as assisténcia ocitocina sem . . 1
o . escore de . cuidado médico
obstétrica intraparto ~ aumentar riscos. . .
se propensao. tradicional.
obstetras
Estudo
comparativo
O estudo parat
prospectivo O estudo
buscou . N
. realizado A terapéutica encontrou que
verificar se o o )
. entre margo e utilizada foi o mulheres que
cuidado .
. . outubro de cuidado de suporte receberam
Efeito do assistido por . .
. . 2018, fornecido por cuidados de
cuidado enfermeiros .
. envolvendo enfermeiras suporte por
apoiado melhora o . :
mulheres treinadas, que enfermeiras
por controle da S . . .
. . submetidas a incluia manejo apresentaram
enfermeir dor apds . s . . .
08 110 cesariana cesariana no | individualizado da | menor intensidade
’ Hospital Al- dor, orientacdes dedorem 12 ¢ 18
controle comparando a i .
Hamsetal.,, | . . Helal Al- sobre nutricdo, horas apoés a
da dor em intensidade da - . . .
2021 Emirati, em exercicios e cesariana €
mulheres dor, o tempo . . ..
. .. Rafah, Faixa cuidados com solicitaram
submetida para solicitar . . . .
X L. de Gaza, feridas, associado analgesia mais
sa analgésicos, o :
. randomizada ao uso de precocemente,
cesariana: uso de - .
. S para analgésicos como sem diferencas
um estudo medicamentos L o .
. A receber petidina, significativas em
comparati e a ocorréncia . . , .
. cuidados de diclofenaco e nauseas, vOomitos,
Vo de efeitos . : . ~
. suporte indometacina apos sedacdo ou
colaterais em . . :
~ fornecidos a cesariana. prurido entre os
rela¢do ao or UPOS
atendimento por grup
. enfermeiras
convencional. .
ou cuidados
habituais,
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com
avaliagdo de
desfechos de
dor e efeitos
adversos.
Estudo
descritivo de
pré-teste e Os principais
. pos-teste de resultados
Avaliar AL
. um grupo, As terapéuticas mostraram
diferencas no ; - n .
. realizado utilizadas foram deficiéncias de
. conhecimento, . - .
Conhecim com 29 uma intervencao conhecimento,
confianga e . . o
ento e N enfermeiros | educativa composta habilidades e
competéncia X ~
confianca clinica de registrados, | por apresentacdo de confianca dos
dos . que slides online sobre | enfermeiros para
. enfermeiros L . .
enfermeir em cuidados participaram cuidados cesareas de
0s nas . o de uma perioperatorios na emergéncia, com
o perioperatorio . x . :
habilidade , intervengao cesarea de necessidade de
Gee et al., s para cesarea . . . .
s 2021 de educativa emergéncia e treinamento mais
perioperat . online e simulagdo clinica intenso e
- emergéncia, ) ~ - . .
orias para . simulagdo pratica, além de padronizado,
além de gy N
parto . clinica sobre observacao direta destacando a
, analisar o . \ . .
cesareo impacto da cuidados de partos cesareos e importancia de
de mp ~ perioperatori revisdo de parcerias
A ntervengao L. .
emergenclt . 0s para prontuarios para interdepartamenta
educativa nos , L . ~
a tempos de cesarea de avaliacdo de is e educagdo
D emergéncia, desempenho. continua para
decisdo para
L entre melhorar a
incisdo. - A
avaliacGes de competéncia
conheciment perioperatoria.
oe
confianca.
O estudo adotou
uma metodologia A atuagdo
rigorosa para estratégica da
revisar praticas de enfermagem,
enfermagem no centrada em
Analisar as pos-operatorio de cuidados clinicos
Cuidados praticas de cesarianas, atualizados,
de enfermagem destacando agdes resultou em
enfermag atuais, personalizadas e menor incidéncia
eme identifica as Umarevisdo | fundamentadas em | de desconfortos e
gerenciam principais abrangente evidéncias intercorréncias
ento pos- estratégias no | da literatura cientificas, como apos cesarea,
cesarea: . cuidado pos- existente, controle eficiente | além de acelerar o
Alhazmi et , . . .
Melhoran al. 2024 cesarea e combinada da dor, estratégias restabelecimento
doa ? ’ explora como com uma de prevencao de das pacientes.
recuperag o cuidado analise dos infecgoes, Orientagdes
doeos personalizado | desfechos da assisténcia na adequadas e
resultados pode impactar paciente. cicatrizacdo, suporte
do as taxas de suporte psicologico, psicolégico
paciente. recuperacao e estimulo a favoreceram o
a satisfacdo da movimentagao engajamento € a
paciente. precoce e experiéncia
orientacdes positiva das
educativas para mulheres no pos-
promover melhor operatorio.
recuperacdo e
satisfacdo materna.
O papel Buscar na O artigo A terapéutica O artigo destaca a
do Souza et al., literatura o utilizou o utilizada pelo artigo importancia do
enfermeir 2024. papel do método de envolve cuidados cuidado
o(a) no enfermeiro no revisdo humanizados de humanizado no
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pOs- periodo pos- integrativa enfermagem no parto e pos-parto,
operatorio operatorio de | da literatura, pos-operatorio da enfatizando o
de cesariana, com buscas | cesariana, com foco | papel essencial da
cesariana: destacando realizadas na prevengao de enfermagem na
Revisdo sua em bases complicagdes, prevengdo de
Integrativ compreensio cientificas controle da dor, complicagdes,
a dos riscos, utilizando apoio emocional, apoio emocional,
complicagdes descritores educagdo em saude orientagdo e
€ agravos, especificos, e promocao do sistematizagdo da
bem como as seguindo vinculo mae-filho. assisténcia para
orientacdes critérios de melhorar a satde
sobre inclusdo e materno-infantil.
autocuidado e exclusio
a avaliagdo do definidos
binémio entre 0s anos
materno- de 2013 a
fetal, visando 2023.
promover
vinculos e
facilitar
adaptagoes
necessarias.
O artigo
artg Os resultados
utilizou
revisio destacam a
. . . o dificuldade em
Realizar uma Integrativa A terapéutica .
- . o . avaliar a
revisdo da literatura, | utilizada pelo artigo o
. . . . vulnerabilidade
Cuidados integrativa com busca valoriza a
. L por falhas nos
humaniza sobre o0s nas bases humaniza¢do do registros. a dor
dos no cuidados LILACS, parto, priorizando a (g)s cesériana
pos- humaniza SCIELO e autonomia da p intensa e a
operatorio | Ferreira et dos pelos BIREME, mulher, o cuidado . A
9 S . . importancia da
de al., 2021. profissionais aplicando integral e
, s, s . enfermagem no
cesarea: de critérios de individualizado, o .
. . ~ , manejo da dor,
Revisdo enfermagem inclusdo e vinculo com a . -
) ~ . apoio familiar e
Integrativ durante o exclusdo, equipe e o conforto ~
. . . . educacdo para
a puerpério no seguido de fisico e emocional,
, - (1 . melhorar a
pds-operatorio analise especialmente no ~
. . , e recuperacgio e
de cesarea. comparativa pos-operatorio. .
prevenir
entre os 20 N
. complicagdes no
artigos Os-parto
selecionados. pos-parto.
O artigo A .
utiliz fu A terapéutica O artigo mostrou
Realizar a . utilizada foi a que o IEOP
~ planejamento | . ~ .
construcao e . implementagdo do facilitou a
S colaborativo, . .
validagdo de .~ IEOP, um sistematizagdo do
, revisdo . .
. . conteudo de S, instrumento de cuidado de
Cirurgias bibliografica, L
um ~ avaliagdo enfermagem,
SeeuTas. instrumento construgao erioperatoria que aprimorando a
Instrumen do IEOP pertop raq P
de sistematiza o seguranga
to de . baseado em . o
Silva etl., enfermagem A cuidado de cirargica e
10 | enfermag s evidéncias,
2019. obstétrica o enfermagem, promovendo uma
em . L. capacita¢do SR
o perioperatoria . promovendo assisténcia
obstétrica da equipe e .
. (IEOP) para S seguranca e qualificada,
perioperat validacdo de . [
L uma , qualidade pratica e baseada
oria ) contetido por . N DA
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Fonte: Elaborado pelos autores, 2025.
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3.1 AIMPORTANCIA DA ATUACAO BASEADA EM EVIDENCIAS PARA A QUALIDADE DE
VIDA E BEM-ESTAR DE PACIENTES SUBMETIDAS A CESARIANA

Percebe-se que a pratica da enfermagem baseada em evidéncias, ao longo do tempo, vem se
apresentando como uma estratégia de suma importancia para a qualificacdo do cuidado em ambientes
hospitalares, especialmente no centro cirirgico voltado para a obstetricia. Essa abordagem propde uma
combinag¢do entre a utilizagdo de conhecimentos cientificos atualizados e a experiéncia clinica para
proporcionar uma assisténcia mais segura ¢ humanizada. Xiaolan et al. (2022) demonstrou que a
implementagdo de praticas baseadas em evidéncias contribuiu de forma significativa para a redugao
dos estados emocionais adversos em pacientes submetidos a procedimentos cirurgicos, como niveis de
ansiedade, depressdo, pressao arterial e frequéncia cardiaca. Além do mais, foi observada uma melhora
na qualidade de vida dessas mulheres durante o processo de recuperagdo, indicando que intervencgoes
centradas no paciente impactam positivamente tanto no aspecto fisico quanto no emocional. Dessa
maneira, o estudo reforca a necessidade de fortalecer a atuagdo da enfermagem com base cientifica,

promovendo uma experiéncia cirurgica mais acolhedora e segura.

3.2 CUIDADO HUMANIZADO E CONTROLE DE COMPLICACOES POS-CESARIANA: PAPEL
DO ENFERMEIRO NO SUCESSO CIRURGICO E NA RECUPERACAO

O cuidado personalizado no ambiente obstétrico tem uma abordagem eficaz para melhorar a
experiéncia cirurgica dos pacientes e trazer beneficios tanto fisicos quanto emocionais. Wang et al.
(2023) avaliou os efeitos dessa pratica em as cesarianas, descobrindo que o resultado mais util foi
aplicado em uma reducao significativa de incidéncia de infec¢ao nas incisdes cirtrgicas e complicagdes
no periodo pos-operatorio. Além disso, observou-se uma reducdo nos sinais e sintomas de ansiedade e
depressao entre as pacientes, quando comparado ao modelo tradicional de atendimento. Apesar desses
achados, compreende-se que € necessario destacar restrigdes que podem prejudicar a qualidade do
estudo, como: a quantidade limitada de amostras utilizadas nos estudos e a restri¢do geografica das
pesquisas e possiveis problemas na metodologia durante o processo. Por fim, € evidente a necessidade
de novas investigagdes que adotem um rigor cientifico mais elevado para validar a efetividade do
cuidado humanizado dentro desse cenério.

Além dos fatos mencionados, a implementacdo de cuidados realizados pela equipe de
enfermagem no manejo da dor tem sido estudada como uma estratégia eficaz para promover melhores
resultados clinicos e otimizar a recuperagao no periodo pos-cirurgico. Hams et al. (2021) verificou que
mulheres que receberam suporte especializado de enfermagem apresentaram menor intensidade de dor
apods 12 e 18 horas da realizagdo da cesariana. Ainda mais, foi observado que essas pacientes

solicitaram analgesia de maneira mais precoce, o que demonstra maior atenc¢ao as suas necessidades
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de alivio da dor. Por fim, os principais resultados encontrados refor¢am a importancia da atuacdo do
enfermeiro como peca-chave no cuidado pds-cesarea.

Dentro dessa linha de raciocinio, Alhazmi et al. (2024) enfatiza essa ideia, expressando que a
mobilizacao imediata, o cuidado da incisdo cirurgica e a aplicagdo correta de intervengdes médicas e
ndo médicas para controlar a dor provaram ser eficazes na aceleragao do processo de recuperagao.
Ademais, o suporte emocional prestado pela equipe de enfermagem tem ajudado a reduzir os sintomas
de ansiedade e depressdao no periodo pos-parto. A educagdo em saude, focada no autocuidado e no
reconhecimento de sinais de alerta, fortalece a autonomia da mae e melhora a adesdo ao tratamento
depois da alta do hospital. Nesse cendrio, o atendimento individualizado, baseado em diretrizes
atualizadas, ndo somente favorece a seguranca clinica, mas também enriquece a experiéncia pessoal
da mulher durante o pos-parto, promovendo um maior envolvimento no proprio processo.

A atuacdo da equipe de enfermagem no pds-parto cesdreo desempenha um papel crucial na
recuperagdo materna e na promocao de cuidados seguros e humanizados. No Brasil, as taxas de
cesarianas permanecem muito acima dos indices recomendados pelas organizagdes de saude, o que
evidencia uma pratica obstétrica ainda excessivamente medicalizada. Segundo Sousa et al. (2020),
diversas variaveis influenciam esse cendrio, incluindo fatores institucionais, culturais e assistenciais.
O artigo destaca a necessidade de reformular as praticas de cuidado no pos-parto cesareo, com o
objetivo de reduzir intervengdes cirurgicas desnecessarias e, consequentemente, a morbimortalidade
materna e neonatal. Fortalecer a atua¢dao da enfermagem nesse contexto ¢ fundamental para garantir
uma recuperagdo mais segura € para promover praticas obstétricas em evidéncias, respeitando a
fisiologia do parto sempre que possivel.

Em virtude dos fatos mencionado, Ferreira et al. (2021) realizaram uma revisao integrativa para
analisar os cuidados humanizados prestados pela enfermagem no pos-operatorio de cesarea,
identificando acdes e fatores que interferem na humanizacao nesse contexto. Nesse panorama, o estudo
revelou que a assisténcia humanizada envolve praticas que respeitam a autonomia da mulher,
promovem o conforto fisico e emocional e estabelecem uma comunicagdo eficaz entre a equipe de
saude e a paciente. Em decorréncia disso, essas praticas contribuem para uma recuperagdo mais rapida
e satisfatoria. Além disso, fortalecem o vinculo mae-bebé, aspecto fundamental no puerpério. Assim,
a abordagem humanizada torna-se uma estratégia importante para assegurar uma experiéncia positiva
e acolhedora. Por outro lado, a pesquisa também evidenciou desafios na implementacao de cuidados
humanizados, como falhas nos registros de vulnerabilidade, dor pos-cesariana intensa e resisténcia de
alguns profissionais & mudanca de praticas tradicionais. Apesar desses obstaculos, a equipe de
enfermagem exerce papel crucial no manejo da dor, apoio emocional e educagdo para o autocuidado.
Dessa maneira, contribui de forma direta para a melhoria da recuperacdo da puérpera e para a

prevencdo de complicagdes no pos-parto. Portanto, torna-se indispensavel investir na capacitacao
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continua e na sensibilizacdo dos profissionais de satide. SO assim serd possivel promover uma
assisténcia obstétrica mais sensivel as reais necessidades das mulheres.

Finalizando essa vertente, Souza et al. (2024) realizaram uma revisdo integrativa para
identificar o papel do enfermeiro no pos-operatdrio de cesariana, destacando a importancia da
assisténcia baseada em evidéncias. O estudo apontou que o enfermeiro atua na prevengdo de
complica¢des como infecgdes e hemorragias, além de monitorar continuamente o bindmio materno-
fetal. Também ¢ responsavel por orientar a puérpera quanto ao autocuidado, abordando questdes como
higiene, mobilizacao precoce e cuidados com a ferida operatoria. Ao promover a educagdo em satude,
o enfermeiro fortalece a autonomia da mulher e contribui para uma recuperagdo mais segura. Além
disso, o apoio emocional e o estimulo ao vinculo mae-bebé sdo essenciais para a adaptagdo ao
puerpério. Dessa forma, a atuagdo da enfermagem ¢ fundamental para garantir uma assisténcia

humanizada e eficaz apos a cesariana.

3.3 COMPARACAO ENTRE A INTERVENCAO E RESULTADOS DO TRABALHO DE PARTO
EM MULHERES NULIPARAS E OBESAS E O CONHECIMENTO E CONFIANCA DE
ENFERMEIRAS OBSTETRICAS E OBSTETRAS NAS HABILIDADES PERIOPERATORIAS
PARA PARTO CESAREO DE EMERGENCIA

A assisténcia obstétrica segura e de qualidade durante o trabalho de parto ¢ fundamental para
melhores desfechos maternos e neonatais, sobretudo em populagdes de maior risco, como mulheres
nuliparas e obesas. Estudos demonstram que o modelo de cuidado conduzido por enfermeiras
obstétricas apresenta intervengdes menos invasivas e resultados mais favoraveis quando comparado
ao atendimento realizado por obstetras em contextos semelhantes (CARLSON et al., 2017). Entre as
nuliparas obesas, a atuacdo das enfermeiras obstétricas esteve associada a menores taxas de cesarea,
uso reduzido de analgesia farmacologica e maior taxa de partos vaginais espontaneos. Esses achados
refor¢gam a importancia de praticas baseadas em evidéncias, centradas na paciente e voltadas para a
redugdo de intervengdes desnecessarias, destacando o papel critico da formagdo especifica e da
competéncia técnica da equipe de enfermagem no manejo adequado do trabalho de parto.

No entanto, para garantir a seguranca € a qualidade assistencial também em situagdes
emergenciais, como nas cesarianas de emergéncia, torna-se imprescindivel que os profissionais de
enfermagem dominem habilidades perioperatorias especificas. Um estudo que investigou o
conhecimento e a confianga de enfermeiros nessas habilidades identificou lacunas preocupantes, tanto
em profissionais recém-formados quanto nos mais experientes (GEE et al., 2021). A auséncia de
programas de capacita¢do padronizados, a curta duragao das orientacdes clinicas e a falta de integragdo
entre o centro cirurgico e a unidade obstétrica foram fatores associados ao baixo desempenho nos testes

de competéncia e ao déficit de confianca dos enfermeiros para atuar em emergéncias. Esses resultados
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evidenciam que a exceléncia obtida na assisténcia ao parto fisioldgico, observada no atendimento
prestado pelas enfermeiras obstétricas, deve ser acompanhada de um investimento continuo na
formacgao perioperatoria, de modo a preparar adequadamente a equipe para todas as eventualidades do
cuidado obstétrico.

Dessa forma, a realizacdo bem-sucedida de partos de baixo risco ¢ a reagdo adequada a
complicacdes cirirgicas estdo diretamente ligadas a formagdo técnica, ao treinamento que utiliza
simulagdes realistas ¢ a adogdo de programas para a educacdao continua, que incluem avaliagdes
regulares de habilidades. A articulagao entre praticas obstétricas centradas na redugdo de intervengdes
desnecessarias e o fortalecimento de habilidades perioperatorias qualificadas ¢ essencial para garantir
assisténcia obstétrica integral, humanizada e segura. Investir em educacdo continuada para a equipe de
enfermagem, estruturada em diretrizes baseadas em evidéncias e adaptada as demandas clinicas
contemporaneas, ¢ uma estratégia que pode contribuir significativamente para a diminui¢ao das taxas
de morbimortalidade materna, promovendo um cuidado obstétrico mais eficaz e resolutivo. A
articulagdo entre praticas obstétricas centradas na reduc¢do de intervengdes desnecessarias € o
fortalecimento de habilidades perioperatorias qualificadas € essencial para garantir assisténcia
obstétrica integral, humanizada e segura. Investir em educacdo continuada para a equipe de
enfermagem, estruturada em diretrizes baseadas em evidéncias e adaptada as demandas clinicas
contemporaneas, ¢ uma estratégia que pode contribuir significativamente para a diminui¢ao das taxas
de morbimortalidade materna, promovendo um cuidado obstétrico mais eficaz e resolutivo
(CARLSON et al., 2017; GEE et al., 2021).

Por fim, o estudo de Silva et al. (2019) prop0s a construgdo e validacao de um Instrumento de
Enfermagem Obstétrica Perioperatoria (IEOP) com o objetivo de sistematizar o cuidado durante as
cesarianas. Desenvolvido com base em evidéncias e validado por especialistas, o IEOP se mostrou
eficaz para padronizar condutas e promover a seguranga da gestante e do recém-nascido. Ao abranger
todas as etapas do processo cirtirgico, desde a admissdo até o pds-operatorio, o instrumento permite
identificar riscos, orientar intervencoes e melhorar a comunicacao entre a equipe. Além disso, contribui
para capacitar os profissionais de enfermagem, promovendo uma assisténcia qualificada e baseada em
ciéncia. Os resultados indicam que sua aplicacdo reduz falhas, melhora os desfechos materno-infantis

e refor¢ca a humanizacao no cuidado perioperatoério.

4 CONCLUSAO

Com base na andlise integrativa dos estudos revisados, ¢ possivel afirmar que o papel do
enfermeiro em cesarianas impacta de maneira significativa tanto na realizag¢do segura do procedimento
quanto na reabilitagdo fisica e emocional da mulher apos o parto. Os dados obtidos indicam que a¢des

feitas por enfermeiros capacitados, como o manejo adequado da dor, a promocao do movimento
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precoce e o apoio emocional, sdo cruciais para diminuir as complicagdes apds a cirurgia, chamando a
aten¢do para a humaniza¢ao do cuidado. Também foi notado que praticas embasadas em evidéncias
cientificas melhoram a qualidade do atendimento, fortalecem o laco entre mae e bebé e aumentam a
autonomia da mulher durante a recuperagdo. Apesar das vantagens observadas, ¢ essencial enfatizar a
importancia do aperfeicoamento constante dos profissionais através de treinamentos especificos,
especialmente em situacdes cirirgicas de emergéncia. Portanto, a enfermagem se estabelece como um
pilar fundamental para garantir cuidados seguros, eficazes e humanizados em cesarianas, sendo vital
que os O0rgaos publicos e as instituicdes de satde invistam na valorizacao e na formacgao técnica dessa
categoria, para assegurar um atendimento obstétrico mais qualificado e focado nas necessidades da

mulher.
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