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RESUMO

Introdugdo: As posigdes verticais no trabalho de parto sdo mais benéficas e a Organizagdo Mundial de Saude recomenda que seja a parturiente
a escolher a posicdo a adotar, sendo essencial que esta esteja informada.

Objetivo: Com esta revisdo scoping pretende mapear a evidéncia cientifica relativamente aos conhecimentos das mulheres sobre as posi¢des
que podem adotar durante o trabalho de parto e parto.

Métodos: Seguiu-se a metodologia proposta pelo Instituto Joanna Briggs. As principais fontes de informagdo pesquisadas foram a PubMed/
MEDLINE, CINAHL Complete, Cochrane Central Register, considerando-se todos os artigos sem restricdo temporal. E onde os participantes foram
mulheres, e o conceito os conhecimentos das posi¢ées que a mulher pode adotar durante o primeiro e segundo estadio do trabalho de parto
eutdcico.

Resultados: Obteve-se seis estudos, que na sua maioria revela que as mulheres tém poucos de conhecimentos sobre posigdes verticais a adotar
no parto.

Conclusdo: Mesmo as mulheres com partos anteriores, e/ou com assisténcia profissional durante a gravidez, tém défices de conhecimentos em
relagdo as posi¢des que podem adotar durante o primeiro e segundo estadio do trabalho de parto. Sugere-se que na vigilancia pré-natal sejam
transmitidas informacgdes, as gravidas, relativamente aos as diferentes posi¢des que podem adotar durante o trabalho de parto. E que seja
proporcionada formagao sobre o tema, aos profissionais de saude que assistem a mulher.

Palavras-chave: conhecimento; gravidez; posi¢oes; trabalho de parto.

ABSTRACT

Introduction: Vertical positions during labor are more beneficial and the World Health Organization recommends that the woman in labor
choose the position to be adopted, and it is essential that she is informed.

Objective: This scoping review aims to map scientific evidence regarding women’s knowledge about the positions they can adopt during labor
and birth.

Methods: The methodology proposed by the Joanna Briggs Institute was followed. The main sources of information searched were PubMed/
MEDLINE, CINAHL Complete, Cochrane Central Register, considering all articles without temporal restrictions. And where the participants were
women, and the concept was knowledge of the positions that women can adopt during the first and second stages of eutocic labor.

Results: Six studies were obtained, most of which reveal that women have little knowledge about vertical positions to adopt during childbirth.
Conclusion: Even women with previous births, and/or with professional assistance during pregnancy, have knowledge deficits regarding the
positions they can adopt during the first and second stages of labor. It is suggested that during prenatal surveillance information be transmitted to
pregnant women regarding the different positions they can adopt during labor. And that training on the topic is provided to health professionals
who assist women.

Keywords: knowledge; pregnancy; postures; labour.

RESUMEN

Introduccion: Las posiciones verticales durante el parto son mas beneficiosas y la Organizacién Mundial de la Salud recomienda que la mujer en
trabajo de parto elija la posicion a adoptar, siendo fundamental que esté informada.

Objetivos: Esta revision de alcance tiene como objetivo mapear la evidencia cientifica sobre el conocimiento de las mujeres sobre las posiciones
que pueden adoptar durante el trabajo de parto y parto.

Métodos: Se siguio la metodologia propuesta por el Instituto Joanna Briggs. Las principales fuentes buscadas fueron PubMed/MEDLINE, CINAHL
Complete, Cochrane Central Register, considerando todos los articulos sin restricciones temporales. Los participantes fueron mujeres, y el
concepto fue el conocimiento de las posiciones que pueden adoptar las mujeres durante la primera y segunda etapa del parto eutdcico.
Resultados: Se obtuvieron seis estudios, la mayoria de los cuales revelan que las mujeres tienen poco conocimiento sobre las posiciones
verticales a adoptar durante el parto.

Conclusidn: Incluso las mujeres con partos anteriores, y/o con asistencia profesional durante el embarazo, presentan déficits de conocimiento
sobre las posiciones que pueden adoptar durante la primera y segunda etapa del parto. Se sugiere que durante la vigilancia prenatal se transmita
informacion a las embarazadas sobre las diferentes posiciones que pueden adoptar durante el parto. Y que los profesionales de la salud que
atienden a las mujeres reciban formacién sobre el tema.

Palabras Clave: conocimiento; embarazo; posturas; parto.
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Introducao

A evidéncia cientifica comprova que as posicdes verticais adotadas pela mulher aquando o trabalho de parto e parto
sdo mais benéficas. Contudo, na pratica clinica a posi¢do horizontal, de costas, continua a ser adotada pela maioria das
mulheres (Amaro et al, 2021). As recentes orienta¢cdes vdo no sentido de a mulher ser a protagonista do seu parto, o
respeito pela posicdo que a mulher escolheu é um direito (WHO, 2018). Contudo também é essencial que a mulher
possua informacGes para adotar as posicdes que mais a beneficiam ao longo do trabalho de parto. Segundo Amaro
(2022) um dos obstaculos a verticalizacdo do parto € a falta de preparacdo das mulheres e a falta de conhecimento destas
em relacdo ao parto e a auséncia de pedido por parte da mulher para adotar por posi¢cdes verticalizadas. Tal realidade
leva-nos a questionar: Quais os conhecimentos das mulheres sobre as posi¢des que podem adotar no trabalho de parto
e parto? Por ndo ser claro, o conhecimento que as mulheres tém sobre as diferentes posicdes corporais que podem
optar ao longo do trabalho de parto e por a evidéncia ser dispersa considera-se Util a realizacdo desta revisdo scoping.
Foi realizada uma pesquisa preliminar na Base de Dados Cochrane Data base of Systematic Reviews, PROSPERO, JBI
Evidence Synthesis e PubMed, ndo tendo sido identificadas outras revisées publicadas ou em execuc¢do sobre o tema.
Assim, o objetivo desta revisdao de scoping € mapear a evidéncia cientifica em relagdo aos conhecimentos das mulheres
sobre as posi¢cdes que podem adotar no trabalho de parto e parto.

1. Enquadramento Tedrico

Ao longo dos tempos aspetos culturais, sociais, religioso e cientificos tem vindo a influenciar a maneira de como decorrem
0s partos. Antigamente os partos ocorriam em ambiente familiar onde as mulheres optavam instintivamente por
posicGes verticais e liberdade de movimentos, sendo o parto encarado como um processo fisiolégico e natural. Com
o desenvolvimento da medicina, os partos comegaram progressivamente a serem realizados em meio hospitalar, para
um maior controlo e seguranca das mulheres e seus bebés. Contudo existe a tendéncia de todos os partos, normais
ou complicados, serem rotineiramente assistidos com alto nivel de intervencdo. Os cuidados prestados as parturientes
modificaram-se, alterando os mecanismos fisiolégicos do parto, nomeadamente no posicionamento da mulher. O parto
comecou a ser visto como um procedimento médico onde se impdem diversas intervencdes e para um acesso facilitado ao
perineo, a posicdo supina tornou-se a mais usada em ambiente hospitalar (Mineiro et al, 2021; Amaro et al, 2021).

Atualmente, surgem diversos movimentos de mudanca em Portugal e a nivel internacional para a promoc¢do do parto
normal, tendo como base o respeitos pelos direitos da mulher, as suas preferéncias, incluindo a escolha das posicdes de
parto e abolicdo de intervencBes desnecessarias durante o mesmo (Pinheiro, 2021).

Varios estudosdemostram que as posicées adotadasaolongo detrabalho de parto tem consequéncias nosachados maternos
e fetais. As posicOes verticais sdo mais benéficas do que as posi¢cdes horizontais, devido a diversos fatores fisioldgicos
e biomecanicos. Nas posicOes verticais a circulacdo uteroplacentdria é mais adequada, logo otimiza a oxigenacdo fetal.
Favorecem a mobilidade do corpo, facilitando o correto alinhamento fetal e consequentemente uma menor necessidade
de partos instrumentalizados. A acdo da gravidade maximizada pela verticalidade, favorece o encaixe e a descida fetal. As
contracdes uterinas e os esforcos expulsivos sdo mais eficazes, levando a uma descida da apresentacdo fetal mais rapida. As
posicGes verticais estdo também associadas a taxas menores de laceracdes graves e episiotomia, e a experiéncia de parto
mais positivas (Mineiro et al., 2021; Cardoso et al, 2020; Amaro et al, 2021).

A OMS, tendo consciéncia da importancia de uma experiéncia de parto mais humanizada e positiva recomenda que
durante o trabalho de parto e parto a mulher seja encorajada e apoiada a adotar a posicdao que deseja, que seja mais
confortavel e facilitadora para ela. Esta escolha é individual e ndo deve ser imposta. A OMS recomenda fortemente adoc¢ao
de posicOes verticais e mobilidade durante o trabalho de parto, em parturientes de baixo risco pelos beneficios que lhes
estdo inerentes. E que a posicdo de litotomia deve ser evitada durante o trabalho de parto e parto (WHO, 2018).

Apesar das evidéncias cientificas e das recomendacdes, varios estudos confirmam que a posicdo de litotomia (deitada de
costas com as pernas afastadas e apoiadas em perneiras), é a mais utilizada durante o parto e é reconhecida por grande
parte das mulheres como a posicdo para parir (Huang et al, 2019).



A Associa¢do Portuguesa pelos Direitos da Mulher na Gravidez e Parto (2022), desenvolveu um estudo que revelou que
52.8% das inquiridas referem ndo ter tido liberdade de movimentos durante o parto e menos de 5% referem estarem em
posicdo vertical no momento de parir.

O trabalho de parto é um processo fisioldgico que envolve vérias dimensGes como a componente psicolégica, neuroldgica,
enddcrina e social, sendo um processo individual e proprio de cada mulher. Assim, se a mulher/ pessoa significativa estiver
esclarecida sobre as posi¢cdes que esta pode adotar ao longo do trabalho de parto e sua influéncia neste processo, esta
vai sentir-se mais preparada e capaz, contribuindo para uma experiéncia de parto mais positiva e consequentemente para
uma transicdo para a parentalidade mais sauddvel (Cardoso et al, 2023).

2. Métodos

Atualmente os cuidados de salde prestados baseados na evidéncia sdo sem duvida uma drea em expansdo. Para
sintetizar as evidéncias de forma mais eficaz e rigorosa, foram desenvolvidos diferentes tipos de revisdes, como por
exemplo a revisao de scoping. Os principais motivos para a realizacdo deste tipo de revisGes sdo explorar a amplitude
ou extensdo da literatura, mapear e resumir as evidéncias e sugerir pesquisas futuras (Peters et al., 2020). A revisdo de
scoping proposta sera conduzida de acordo com a metodologia Joanna Briggs Institute (JBI) para a realizacdo deste tipo
de revisdes e estruturada segundo Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses Extension for
Scoping Reviews (PRISMA-ScR) (Tricco et al., 2018). Assim sendo, resumidamente, formulou-se a questdo da revisao,
foram definidos os critérios de inclusdo, extraidos, selecionados e analisados os estudos relevantes.

Os objetivos, critérios de inclusdo e métodos para esta revisdo foram especificados antecipadamente e documentados
em um protocolo. Este estd disponivel para consulta, contudo ndo foi publicado.

2.1 Localizagdo dos estudos

Paralocalizar dos estudos desta revisdo utilizou-se uma estratégia em trés etapas. Inicialmente foi realizada uma pesquisa
basica no Repositério Cientifico de Acesso Aberto de Portugal (RCAAP) e google scholar para identificar artigos sobre
o tema. As palavra chave contidas no titulo e resumo dos artigos pertinentes, assim como os termos indexados foram
tidos em conta para desenvolver uma estratégia de busca completa. Apds pesquisa para encontrar os termos Medical
Subject Headings (MeSH) e Descritores em Ciéncias da Saude (DeSC) mais apropriados e recorrendo a operadores
booleanos, foi criada a formula de pesquisa que apds ter sido experimentada foi reformulada. E seguidamente, proposta
formalmente a estratégia de pesquisa para cada base de dados incluidas, tendo em conta a especificidade de pesquisa
de cada uma delas. As bases de dados incluidas foram: Pub Med/ MEDLINE, CINAHL Complete (via EBSCO), Nursing &
Allied Health: Comprehensive Edition (via EBSCO), Cochrane Database of Systematic Reviews (via EBSCO), Cochrane
Methodology Register (via EBSCO), Mediclatina (via EBSCO), Cochrane Central Register of Controlled Trials (via EBSCO)
e Cochrane Clinical Answers (via EBSCO). Para a pesquisa de trabalhos ndo publicados usou-se o Repositdrio Cientifico
de Acesso Aberto de Portugal. Por fim, numa terceira fase os estudos localizados foram analisados para determinar a
sua relevancia para a presente revisdo e serem incluidos.

Foram considerados estudos sem restricdo temporal por se procurar amplamente os estudos existentes sobre o tema.
Contudo devido as limitacdes do autor e constrangimentos financeiros, serdo excluidos os estudos os quais ndo seja
possivel obter o texto completo do artigo gratuito e que ndo esteja disponivel em portugués, inglés, espanhol ou francés.

A estratégia de pesquisa na PubMed estad descrita na tabelal, sendo adaptada as outras bases de dados descritas
anteriormente. Esta pesquisa foi realizada a 22/3/2024, a exce¢do do RCAAP em que a pesquisa foi realizada a 4/4/2024.
No processo de pesquisa inicial foram encontrados 6 artigos publicados em periddicos potencialmente relevantes para
a revisdo, que ndo constavam das bases de dados pesquisadas, por esta revisdo pretender um conhecimento integrado
de toda a evidéncia disponivel, estes estudos foram incluidos nesta fase de localiza¢cdo dos estudos.
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Tabelal — Pesquisa na MEDLINE (via Pub Med), realizada a 22/3/2024
Pesquisa Formula Ne de artigos
#1 “labor, obstetric”’[MeSH Terms] OR “labor obstetric”[Title/Abstract] OR “labour obstetric”[Title/Abstract] OR “obstetric 439,064

labor”[Title/Abstract] OR “obstetric labour”[Title/Abstract] OR “trial of labor”[MeSH Terms] OR “trial of labor”[Title/Abstract]
OR “trial of labour”[Title/Abstract] OR “parturition”[MeSH Terms] OR “parturition”[Title/Abstract] OR “childbirth”[Title/
Abstract] OR “birth”[Title/Abstract]

#2 “patient positioning”[MeSH Terms] OR “patient positioning”[Title/Abstract] OR “patient position”[Title/Abstract] OR 684,300
“patient positions”[Title/Abstract] OR “posture”[MeSH Terms] OR “posture”[Title/Abstract] OR “postures”[Title/Abstract] OR
“position”[Title/Abstract] OR “positions”[Title/Abstract]

#3 “pregnancy”’[MeSH Terms] OR “pregnancy”[Title/Abstract] OR “pregnant women”[MeSH Terms] OR “pregnant women”[Title/ 2,269,006
Abstract] OR “pregnant woman”[Title/Abstract] OR “pregnan”[Title/Abstract] OR “woman”[Title/Abstract] OR “women”[Title/

Abstract]) OR “postpartum period”[MeSH Terms] OR “postpartum period”[ Title/Abstract] OR “postpartum women”[Title/Abstract]

#4 “health knowledge, attitudes, practice”;[MeSH Terms] OR “health knowledge”;[Title/Abstract] OR “knowledge”;[Title/Abstract] 1,032,731

#5 ((“labor, obstetric”’[MeSH Terms] OR “labor obstetric”[Title/Abstract] OR “labour obstetric”[Title/Abstract] OR “obstetric 280

labor” [Title/Abstract] OR “obstetric labour”[Title/Abstract] OR “trial of labor”[MeSH Terms] OR “trial of labor”[Title/Abstract]
OR “trial of labour”[Title/Abstract] OR “parturition”[MeSH Terms] OR “parturition”[Title/Abstract] OR “childbirth”[Title/
Abstract] OR “birth”[Title/Abstract]) AND (“patient positioning”[MeSH Terms] OR “patient positioning”[Title/Abstract] OR
“patient position”[Title/Abstract] OR “patient positions”[Title/Abstract] OR “posture”[MeSH Terms] OR “posture”[Title/Abstract]
OR “postures”|[Title/Abstract] OR “position”[Title/Abstract] OR “positions”[Title/Abstract]) AND (“pregnancy”[MeSH Terms]
OR “pregnancy”[Title/Abstract] OR “pregnant women”[MeSH Terms] OR “pregnant women”[Title/Abstract] OR “pregnant
woman”[Title/Abstract] OR “pregnan”[Title/Abstract] OR “woman”[Title/Abstract] OR “women”[Title/Abstract]) OR “postpartum
period”[MeSH Terms] OR “postpartum period”[ Title/Abstract] OR “postpartum women”[Title/Abstract]) AND (“health
knowledge, attitudes, practice”;[MeSH Terms] OR “health knowledge”;[Title/Abstract] OR “knowledge”;[Title/Abstract]))

2.2 Selecdo dos estudos e critérios de elegibilidade

Apds a pesquisa, todas as citacdes identificadas foram agrupadas e carregadas no aplicativo Web Rayyan e os duplicados
removidos. Posteriormente os estudos foram avaliados quanto a relevancia para a revisdo, com base no titulo e nas
informacdes do resumo. Posteriormente foi recuperado o texto completo dos estudos para uma melhor analise e
selecdo. Para uma inclusdo dos estudos na revisao, teve-se por base a os seguintes critérios de elegibilidade, mediante
a estratégia Participantes, Conceito e Contexto (PCC) preconizado pela JBI (Peter set al, 2020).

Participantes — foram incluidos estudos que incluam mulheres em idade fértil, gravidas com qualquer idade gestacional,
nuliparas ou multiparas e puérperas, sdo excluidas profissionais de salde que trabalhem com parturientes, como
EESMO, parteiras ou equivalentes nos diferentes paises e médicas obstétricas.

Conceito —foram considerados estudos que abordem o conhecimento das posicdes que a mulher pode adotar durante
12 e 29 estddio de trabalho parto, em partos eutdcicos, nomeadamente posicGes deitadas de costas, deitadas de lado,
posicBes de pé, sentada, cécoras, ajoelhada ou de quatro apoios, sdo aceites outro tipo de variagGes das posicdes. Sera
excluido o parto distocico, nomeadamente parto instrumentalizado e cesariana.

Contexto — Foram considerados todos os estudos e sem restricdes contexto, nomeadamente: hospitalar, ambulatério,
comunitario, entre outros.

Tipo de Estudos — Todos os tipos de estudos, nomeadamente projetos de estudos experimentais e quase-experimentais,
incluindo ensaios clinicos randomizados, ensaios controlados ndo randomizados, estudos antes e depois e estudos de
séries temporais interrompidos. Além disso, estudos observacionais analiticos, incluindo estudos de coorte prospectivos
e retrospectivos, estudos de caso-controle e estudos transversais analiticos serdo considerados para inclusdo. Esta
revisdo também considerara desenhos de estudos observacionais descritivos, incluindo séries de casos, relatos de casos
individuais e estudos transversais descritivos para inclusdo. Estudos qualitativos também serdo considerados com foco
em dados qualitativos, incluindo, mas nao limitados a projetos como fenomenologia, teoria fundamentada, etnografia,
descricdo qualitativa, pesquisa-a¢do e pesquisa feminista. Além disso, revisdes sistematicas que atendam aos critérios
de inclusdo também serdo consideradas, dependendo da questdo de pesquisa.



Os dados foram extraidos por dois revisores (CM e FA) independentes. A presenca de desacordo entre os revisores foi
resolvida com didlogo entre estes, até se encontrar um consenso.

Os resultados da pesquisa desta revisdo scoping esta relatado no diagrama de fluxo Preferred Reporting Items for
Systematic Reviews and Meta-analyses extension for scoping review (PRISMA- ScR ) (Page et al. 2021).

2.3 Extracao e Sintese dos dados

Apds a selecdo dos estudos incluidos os dados foram extraidos utilizando um instrumento desenvolvida para o efeito.
Os dados extraidos incluiram detalhes especificos sobre os participantes, conceito, contexto, métodos de estudo e
principais descobertas relevantes para a questdo de revisdo. Por fim, os resultados foram agrupados numa tabela e
acompanhados por uma sintese narrativa para atingir o objetivo da revisdo.

3. Resultados

Foram identificar 532 estudos no total, destes foram excluidos 101 por serem duplicados. Apds ser analisado o titulo
e resumo, 26 artigos passaram para ser analisado o texto integral. Contudo, 3 artigos ndo foram recuperados, um por
ndo ter texto completo traduzido de polonés e os outros dois, apesar de varios contatos para a recuperac¢do do texto
completo ndo se obteve resposta. Apds ter sido aplicada a metodologia descrita anteriormente foram identificados 6
estudos. O processo da selecdo dos estudos estd descrito na figura 1. As carateristicas dos estudos estdo resumidamente
descritas na tabela 2.

| Identificagdo dos estudos através de bases de dados e registos |

Registos identificados (n=532)
Registos das bases de dados:
- PubMed: 280
- CINAHL ®Complete: 150
° - Nursing & Allied Health: Comprehensive Edition: 14 Registos removidos antes do rastreio (n=101):
zg - Cochrane Database of Systematic Reviews: 1 - Registos duplicados removidos (n=101)
% - Cochrane Methodology Register (CMR): 0 > - Registos marcados como inelegiveis por
E - Mediclatina: 4 ferramentas de automatizagdo (n=0)
- Cochrane Central Register of Controlled Trials: 72 - Registos retirados por outras razbes (n=0)
- Cochrane Clinical Answers: 1
- RCAAP: 4
Outros registos:
- Jornais e periddicos: 6
— v
Registos analisados - (lidos titulo e resumo) (n=431) > Registos excluidos (n=407)
v
é Relatoérios procurados para recuperagdo (n=24) > Relatorios ndo recuperados (n=407)
ki A
Relatdrios avaliados para elegibilidade (leitura de texto _| Relatorios excluidos com base dos critérios de
integral) (n=21) elegibilidade: (n=15)
— \/ - Participantes (n=5)
é Estudos incluidos na revisdo (n=6) - Contexto (n=10)
Tz Relatorios de estudos incluidos (n=0)

Figura 1 — Diagrama do processo de sele¢do dos estudos
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Tabela 2 — Carateristicas dos estudos incluidos na revisdo scoping

Titulo/Autores/Ano/Pais

Tipo de estudo/Método

Participantes/Contexto

Resultados/Conclusdo

1- Conhecimento das mulheres
sobre posicdes para o parto
normal

Isolda Pereira da Silveira, Francisca

Ana Martins Carvalho
2003

Brasil

Estudo quantitativo/
Questionario

86 mulheres em
trabalho de parto de
um centro obstétrico
de Fortaleza

No presente estudo 38% conheciam a posicdo
sentada, e 21% a posicdo deitada e 9% cocoras. 18%
das participantes demonstram indiferentes quanto a
posicdo de parir.

Constatou-se que todas as posi¢Oes existentes sdo
pouco conhecidas pelas mulheres. Considera-se
fundamental orientar as mulheres, durante o pré-natal.

2- Os Saberes das mulheres
acerca das diferentes posicGes

de parir: uma contribuicdo para o

cuidar.

Lorena Sabbadini da Silva,
Diva Cristina Morett Romano
Ledo, Amanda Fernandes do
Nascimento da Cruz, Valdecyr
Herdy Alves, Diego Pereira
Rodrigues, Carina Bulcdo Pinto

2016

Brasil de Niteroi

Estudo descritivo-
exploratério,

com abordagem
qualitativa/ entrevista
semiestruturada

10 mulheres gravidas
inscritas no programa
de pré-natal de uma
Policlinica

Conclui-se que havia desinformagdo destas mulheres
em relagdo ao parto, em especial as diferentes posi¢oes
que podem ser adotadas durante o periodo expulsivo,
poucas conheciam outras posi¢oes além da posicdo
litotomica.

Evidencia-se que os curriculos de graduagdo dos cursos
de medicina e enfermagem deveriam abordar as
posicoes no parto e a assisténcia pré-natal deveria ser
reformulada.

3- Upright or dorsal? childbirth
positions among antenatal clinic

attendees in Southwestern Nigeria

Olusegun Olalekan Badejoko, H.
M. Ibrahim, Awowole Ibraheem,
Sekinat B. Bola-Oyebamiji,
Omotade Adebimpe ljarotimil,
Olabisi M Loto

2016

Nigéria

Estudo transversal
comparativo com brago
qualitativo/ questionario
estruturado e entrevista

305 mulheres gravidas utentes das clinicas pré-natais
no sudoeste e no noroeste da Nigéria e 19 enfermeiras
obstétricas das clinicas pré-natais do sudoeste e
noroeste da Nigéria

Das mulheres gravidas que responderam ao
questiondrio 0.6% tinham bons conhecimentos
sobre posi¢Bes de parto, enquanto 19,7% tinham
conhecimentos razoaveis e as restantes 79,7% tinham
conhecimentos fracos, especialmente no que diz
respeito as posicdes de parto verticais

Recomenda-se a formacdo de parteiras nigerianas em
posicoes de parto verticais.

4- Malawi women'’s knowledge
and use of labour and birthing
positions: A cross-sectional
descriptive survey

Barbara Debra Zileni, Pauline
Glover, Meril Jones, Kung-Keat
Teoh, Chisomo WaaZileni Zileni,
Amanda Muller

2017

Malawi

Estudo descritivo
transversal/ entrevista
estruturada

373 mulheres
puérperas na
maternidade do Malawi

96,5% afirmam conhecer uma ou mais posi¢Ges de
trabalho de parto, nomeadamente 66,4% referem a
marcha e 60,6% a posi¢do lateral como posigcdes de
trabalho de parto.

Como posicdo de parto 99,2% das participantes
conheciam a posi¢cdo supina. Apenas uma pequena
minoria conhecia posi¢8es verticais como posi¢cdo de
cocoras (1,1%), de joelhos (1,1%) e posicdo com apoio
de mdo e joelhos (0,3%) como posi¢bes de parto.

E necessaria instruir as mulheres sobre as diferentes
posicoes de parto, para que possam tomar decisdes
informadas sobre o seu parto. Por outro lado, as
parteiras devem ter competéncia para encorajar
e ajudar as mulheres a utilizar diferentes posi¢oes
durante o parto, nomeadamente posi¢cdes verticais
que sdo comprovadamente mais benéficas para mae
e bebé.




Titulo/Autores/Ano/Pais Tipo de estudo/Método  Participantes/Contexto

Resultados/Conclusdo

10 gravidas atendidas
num hospital de ensino

Estudo qualitativo/
Entrevista

5- Conhecimento das gestantes
atendidas em um hospital de
ensino sobre trabalho de parto e
parto

Ana Carla Tamisari Pereira,
Marcelo Gongalves da Silva,

O estudo evidenciou que as gravidas ndo se sentem
preparadas para o parto.

O estudo mostrou que as gravidas possuem pouco
conhecimento sobre as vias de parto e na sua maioria
desconhecia outras posicdes para o parto normal para
além das posi¢oes horizontais. O desconhecimento

sobre as posicoes verticalizadas para o parto ainda
demonstra a falta de orientagdo no pré-natal.

Lourdes Missio

2022

Brasil

6- Pregnant Women'’s Preferred
Birthing Positions In A Tertiary
Health Facility In Cross River State,
Nigeria

Victoria Uka, Alberta David
Nsemo, Idang Neji Ojong,
Margaret Inemesit Akpan, Bridget
Ene

2023

Nigéria

Este estudo conclui que as gravidas tém bom
conhecimento das posi¢bes de parto 89,3% e a maioria
delas prefere agachar-se ou mudar para qualquer
posicdo conveniente durante o trabalho de parto.

169 mulheres gravidas
frequentaram a

clinica pré-natal no
Hospital Universitario
da Universidade de
Calabar

Estudo transversal
descritivo/ Questionario

No estudo Silveira e Carvalho (2003), averiguar o nivel de conhecimento das parturientes tém sobre a posi¢do de parir
foi o objetivo referido. Foi aplicado um questiondrio a gravidas em trabalho de parto. Constatou-se as mulheres tem
pouco conhecimentos sobre as diferentes posicdes durante o parto, pelo que é fundamental durante a gravidez orientar
as mulheres sobre a fisiologia da gravidez e parto, posi¢cdes que podem adotar no o parto e os direitos e deveres das
gravidas, para que, munidas de maiores conhecimentos, consigam fazer escolhas informadas.

O estudo de Silva et al. (2016) tem como objetivo avaliar o significado dos saberes das mulheres o qual atribuem as
possibilidades de se optar por uma posi¢do alternativa de parto. Foi aplicada entrevista semiestruturada a gestantes
inscritas no programa de pré-natal e duma policlinica de Niterdi. Este estudo conclui que havia desinformacdo destas
mulheres em relacdo ao parto, em especial as diferentes posi¢cGes que podem ser adotadas durante o periodo expulsivo,
pois foi possivel perceber que poucas conheciam outras posi¢cdes além da posicdo litotdmica. A autonomia da mulher
para optar por posicBes mais verticalizadas, permitem o empoderamento da mulher durante o processo de gestacao e
no trabalho de parto.

O objetivo do estudo de Badejoko et al. (2016) é comparar o conhecimento, atitude e experiéncia em relagdo as posicdes
de parto entre utentes das clinicas pré-natais no Sudoeste e Noroeste da Nigéria. Foram aplicados 201 questionarios
a gravidas que frequentam a Clinicas Pré-natais do Obafemi Complexo de Hospitais Universitarios de Awolowo, lleylfe,
no sudoeste da Nigéria, e 104 a gravidas que frequentam o Centro Médico Federal, Katsina, no noroeste da Nigéria,
foram também realizadas entrevistas a 19 enfermeiras obstétricas das referidos centros. De uma foram geral o estudo
revelou que o conhecimento das gravidas sobre posi¢cdes de parto era fraco, especialmente no que diz respeito as
posicBes verticais. Em ambas as populacdes de estudo das gravidas dos dois centros , as posi¢des consideradas mais
favordveis para o parto foram dorsal e a semi- reclinado. As mulheres gravidas da clinica do Noroeste conheciam mais a
posicdo de cocoras (32,7% vs. 16,4%; P < 0,001) e eram a favor desta (25,0% vs. 7,5%; P < 0,001) em comparacdo com
as gravidas do Sudoeste. Estas conheciam mais a posicdo de litotomia (42,3% vs. 26,9%; P = 0,01). As entrevistas com
as parteiras revelaram que estas foram treinadas para realizar o parto exclusivamente em posicdo supina. No entanto,
demonstraram interesse em aprender o uso das posi¢des verticais, recomenda-se a sua formacdo.

O estudo de Zileni et al. (2017) teve como objetivo avaliar o conhecimento das mulheres e o uso de diferentes posicdes
durante o trabalho de parto e parto. Para tal realizaram entrevistas a puérperas de baixo risco na maternidade do Malawi.
A maioria das mulheres afirma conhecer uma ou mais posicdes de trabalho de parto e parto. Mais de metade referem a
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marcha e a posicao lateral como posi¢8es de trabalho de parto. Como posigdo de parto 99,2% das participantes conheciam
a posicdo supina. Apenas uma pequena minoria conhecia posi¢cdes verticais como posicdes de parto. As parteiras foram
a principal fonte de informacdo sobre as posi¢cdes de parto. Conclui-se que por um lado é necessario instruir as mulheres
sobre as diferentes posi¢cdes de parto, para que possam tomar decisdes informadas sobre o seu parto. Por outro lado,
as parteiras devem ter competéncia para encorajar e ajudar as mulheres a utilizar diferentes posi¢cGes durante o parto,
nomeadamente posicées verticais que sdo comprovadamente mais benéficas para mae e bebé.

O estudo de Pereira et al. (2022) pretende identificar o conhecimento das gravidas que participaram do Projeto do “Para
uma vinda bem-vinda” sobre trabalho de parto e parto e compreender como estas estdo preparadas para enfrentar o
processo de nascimento. Realizaram-se entrevistas a gravidas participantes do referido projeto. O estudo evidenciou que
as gravidas ndo se sentem preparadas para o parto. O estudo mostrou que as gravidas possuem pouco conhecimento
sobre as vias de parto, principalmente o parto normal e na sua maioria desconhecia outras posi¢ées para o parto normal
para além das posicdes horizontais, demonstrando a falta de orientacdo durante a gravidez.

O estudo de Uka et al. (2023) investigou as posicBes preferidas de parto das mulheres gravidas em uma unidade de sadde
terciaria em Calabar, estado de Cross River, Nigéria. Procurou-se especificamente responder as seguintes questdes: Que
conhecimento as gravidas que avaliam os cuidados no Hospital Universitario da Universidade de Calabar tém sobre as
posicGes de parto?; Que tipos de posicoes de parto as mulheres gravidas do referido Hospital preferem? E quais sdo
os fatores percebidos que influenciaram as posices preferidas de parto das gravidas? Foi aplicado um questionario
a gravidas multiparas que frequentam as unidade pré-natal do Hospital referido. Conclui que a maioria das mulheres
(159) prefere como posicdo de parto a posicdo de cécoras e 156 concorda que preferem mudar de posicdo conforme
considerem mais confortdvel durante o parto. A maioria dos participantes concordou que o nivel de escolaridade, a
idade, a familiaridade com partos anteriores, o local de nascimento e o apoio das parteiras eram fatores que poderiam
influenciar a escolha das posicdes de parto. Com base nesses achados, os pesquisadores recomendaram que as parteiras
atualizassem seus conhecimentos sobre as diferentes posicdes de parto, a fim de educar e auxiliar as gestantes que
possam desejar essas posi¢cdes durante o parto.

4. Discussao

Variados estudos atestam os beneficios da adogcdo de posicdes verticais por parte da parturiente no decorrer do
processo de parto, tanto para a mulher como para o bebé (Amaro et al, 2021). Contudo, apesar da evidéncia cientifica
e das recomendacdes das organizacdes nacionais e internacionais, em contexto hospitalar, a posicdo litotomia/ supina
continua a ser a mais usada (Mselle & Eustace, 2020) Os conhecimentos da parturiente sdo um factor que vai influenciar
as posicdes que esta adotada no decorrer do trabalho de parto e parto (Amaro, 2022).

Dos estudos analisados somente o estudo 4 debruca-se sobre o conhecimento que as mulheres tém sobre posicGes a
adotar durante o trabalho de parto considerando um nivel bom de conhecimento na populacdo em estudo, sendo o
andar e posicdo lateral as mais referidas para o periodo de trabalho de parto. Em relacdo ao periodo expulsivo, segundo
os estudos analisados as mulheres tém um nivel baixo de conhecimento acerca das diferentes posicdes que podem
adotar no parto (1,2,3,5) e conhecem poucas posi¢Bes verticais (1,2,3,4,5). Contrariamente, a amostragem do estudo
6 a maioria reconhece as posicdes verticais como posicdes a adotar no parto, apesar de ser o estudo mais recente ndo
podemos afirmar que existe uma evolugdo positiva dos conhecimentos das mulheres sobre posices de parto.

Reconhece-se que os métodos usados para mensurar o nivel de conhecimento sdo diferentes nos estudos analisados
pelo que podera haver falta de consisténcia nas conclusdes. Também ndo fica claro na maioria dos estudos, se as
mulheres entendem as vantagens e desvantagens das posi¢cdes que conhecem. No estudo 4 as mulheres relatam as
vantagens e desvantagens de diversas posi¢es de trabalho de parto e parto, afirmando que as posi¢des verticais durante
o trabalho de parto ajudam a que este seja mais rapido o que vai de encontro ao estudo de Lobdo e Zangdo (2022). Por
outro lado, a maioria das mulheres refere que a posicdo horizontal no periodo expulsivo, auxilia o nascimento seguro do
bebé o que esta em desacordo com Zang et al. (2020).
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Nos estudos incluidos as participantes ndo sdo separadas por nuliparas, primiparas ou multiparas por isso, apesar de ser
facilmente compreensivel que as experiéncias de parto anteriores tragam mais conhecimento das posi¢cdes que podem
ser adotadas, isto ndo é averiguado nos estudos. Pois apesar das gravidas do estudo 6 terem experiéncia de parto
anterior e terem revelado bons conhecimentos de posi¢des verticais no parto, a maioria das puérperas do estudo 4 ndo
reconhece posi¢des verticais como posi¢cdes a adotar no parto. Partos anteriores podem influenciar o conhecimento
que as mulheres tém, contudo se apenas forem instruidas e treinadas em posicdes supinas aquando os partos anteriores
isto ndo vai aumentar o conhecimento nas diferentes posicdes que podem adotar no parto.

As mulheres referem que foram principalmente as enfermeiras obstétricas e outros profissionais de saude que
transmitiram e instruiram as mulheres sobre as posicdes a adotar no trabalho de parto e parto (3,4). Segundo Mselle
e Eustace (2020) as mulheres assumem posicdes supinas por seguir as orientacdes das parteiras que confiam e tém a
apercecdo que as posicdes supinas sdo as mais benéficas para elas e para o bebé.

Na assisténcia pré-natal o EESMO promove a adaptacdo a gravidez, a parentalidade e a preparacdo para o parto. Neste, o
EESMO promove diversas intervengdes que levam a gravida e a pessoa significativa desta, a desenvolver conhecimentos,
habilidades e atitudes, mobilizando os seus recursos internos e externos para se prepararem para o parto, fazendo
escolhas informadas sobre as op¢des mais saudaveis, promovendo uma experiéncia mais positiva (Cardoso et al, 2023).

Das gravidas dos estudos analisados a frequentar programas pré-natais (2,3,5,6) a maioria revela fracos conhecimentos
em posicGes de parto, principalmente em posicdes verticais (2,3,5), contrariamente ao estudo 6. O que nos leva a
inferir que a assisténcia ao pré-natal ndo é uniforme e o tema das diferentes posi¢cdes maternas no trabalho de parto
e sua influéncia no parto nem sempre s3o abordadas na preparacdo para o parto da gravida. E importante atualizar a
preparacdo para o parto de acordo com as recomendaces da OMS. Borer e Dubovi (2023) conclui que ao promover
o envolvimento cognitivo das mulheres em intervencbes planeadas construtivas e interativas em vez de fornecer
passivamente informacBes sobre a tematica, revelam mais conhecimento, atitudes mais positivas e expectativas de
autoeficacia mais fortes em relacdo as posicdes eretas e mobilidade durante o trabalho de parto e parto.

Os estudos sugerem que € necessario instruir e treinar as mulheres gravidas sobre as diferentes posi¢cdes de trabalho de
parto e parto (1,2,3,4,5). Por outro lado, os profissionais que assistem ao parto devem atualizar os seus conhecimentos
sobre diferentes posicoes a adotar no trabalho de parto e parto (2,3,4).

Conclusao

O presente estudo demonstra que muitas mulheres, mesmo as que possuem partos anteriores, e/ou que tém
acompanhamento profissional durante a gravidez, tém défices de conhecimentos em relacdo as posi¢cdes que podem
adotar durante o primeiro e segundo estadio do trabalho de parto.

Reconhece-se que o estudo atual tem limitacGes devido a escassez de estudos encontrados, a nivel europeu e em
particular em Portugal. Foram excluidos estudos possivelmente relevantes por ndo se ter conseguidos o artigo completo
apesar de vdrias tentativas para tal. E a limitacdo do idioma pode também ter excluido estudos importantes.

Relativamente as implicacBes para a pesquisa, sugere-se a realizacdo de mais estudos principalmente em contexto
portugués para se perceber qual o nivel de conhecimentos das mulheres em Portugal sobre as posicées que podem
adotar durante o trabalho de parto e parto e quais os fatores que influenciam o conhecimento das mulheres portuguesas.

Com arealizagdo destarevisdo scoping e tendo em conta a natureza de mapeamento nao se pode deduzir recomendacgdes
para a pratica. Contudo perante o défice de conhecimento das mulheres sobre posi¢cdes verticais a adotar no parto,
sugere-se que o conhecimento das mulheres ird melhorar, se na assisténcia do pré-natal e na assisténcia a parturiente
forem planeadas intervencdes que visem a capacitar a mulher a adotar diversas posi¢cdes durante o processo de
trabalho de parto. Assim, sugere-se programas de preparacdo para o parto mais praticos, criativos e com incorporacao
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do conhecimento por meio de experimentacdo para uma melhor aquisicdao de competéncias da gravida. No decorrer do
trabalho de parto cabem aos profissionais que assistem a parturiente implementar intervencées que visem a facilitar a
liberdade de movimentos e a verticalidade da mulher. Por outro lado, é fundamental que seja proporcionada formacao
sobre o tema aos profissionais que assistem a mulher na gravidez e no parto. Sendo essencial que as instituicdes
escolares promovam o ensino dos cuidados mais recomendados e potencializem as experiéncias praticas em parto em
diversas posicdes maternas nos seus alunos. E os profissionais de salde deverdo procurar atualizar-se e apoiar a sua
pratica nas melhores evidéncias cientificas.
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