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Assunto atual e complexo

Elevadas taxas de cesariana a nivel global.



Pretendeu-se compreender a forma como se
estabelece a decisao de parto por cesariana
tanto de forma programada como nao
programada e identificar causas e implicacoes
psicologicas dessa decisao.



Uma das principais expectativas da mulher
relativamente ao trabalho de parto e ao parto
relaciona-se com a participacao ativa no
processo do nascimento.

(Green & Baston, 2003)



In recent decades, caesarean section has become an increas-

ingly common method of delivery. The caesarean section rate
in the UK rose from 9% in 1980 to 21% in 2001,! and more

1 Royal College of Obstetricians and Gynaecologists (2001).



High Caesarean section (CS) rates continue to be a major public
health concern internationally, with many countries experiencing

Belizan, J. M., Althabe, F., Barros, F. U, & Alexander, 5. ( 1YYY) Kates
and implications of caesarean sections in Latin America: ecological

study. British Medical Journal, 319, 1397-1400.
Lin, H. C., Sheen, T. C., Tang, C. H. & Kao, S. (2004) Association

between maternal age and the likelihood of a cesarean section: a



The cesarean section rate continues to rise in
many countries with routine access to medical
services, yet this increase is not associated with

improvement in perinatal mortality or morbidity.
McCourt et al (2007)

Elective Cesarean Section and Decision Making: A Critical Review of the Literature



Por variadas razoes, a taxa de cesariana tem
vindo a aumentar, sendo que durante os
ultimos 50 anos o seu aumento foi 10 vezes
mais.

e Tschudin et al. ( 2009)



7.5% 1n 1994 to 8.9% m 2004 [2,3]. This increase mn
the CS rate has alarmed many health authorites
around the world, and there has been repeated
exhortation to reduce it. Both the World Health

Law et all(2010)



Este aumento de cesarianas tornou-se uma
preocupacao de saude publica a nivel
internacional tanto em paises desenvolvidos
como em os paises em desenvolvimento.

Simzek et al (2012)



Questao de partida, “Qual a influéncia das

expectativas sobre o parto na vivéncia do parto por
cesariana?”

Objectivos:

* - Compreender a forma como se estabelece a
decisao de parto por cesariana tanto de forma
programada como nao programada;

e - ldentificar causas que levam a decisao de parto
pOr cesariana;

* - ldentificar implicacoes psicoldégicas dessa
decisao.



Estudo qualitativo e exploratorio.

Metodologia qualitativa que permitiu uma
analise aprofundada dos dados e a identificacao
das relacoes entre eles - grounded theory



Participantes

Cinco puérperas internadas no hospital de Beja,
um dos hospitais da regiao Alentejo - Portugal
entre as 24horas e as 72 horas ap0s o parto por
cesariana.

Duas, cesariana de urgéncia.
Trés, tiveram cesariana programada



Foram critérios de exclusao

Gravidez patologica,
parto pré- termo,
parto gemelar

e morte fetal.



Procuramos que a primeira questao levasse 0s
participantes a explorar de forma clara os
aspetos relacionados com o parto, e a refletir
sobre eles, permitindo assim que a informacao
transmitida fosse relevante. Iniciamos a
entrevista com a questao: “Como desejou que

fosse o seu parto?”.



Perguntamos também, “Que diferencas
sentiram entre o que esperava e o que
aconteceu?”



Analise

Microanalise, consiste na “anadlise detalhada
linha por linha, necessaria no comeco de um
estudo para gerar categorias iniciais (com as
suas propriedades e dimensoes) e para sugerir
relacées entre as categorias; uma combinacdo
de codificacéo aberta e axial” Strauss e Corbin

(2008:65).



A analise rigorosa permitiu obter a percecao dos
dados numa nova perspetiva e explorar ideias,
logo desde o inicio.



Categorias analiticas provisorias

Redigimos anotacdes analiticas preliminares
sobre os codigos e procedeu-se a comparacao
constante.



Resultados

A decisao médica tem maior impacto e o
obstetra apresenta-se como agente da tomada
de decisao.



 “Néo entrava em trabalho de parto e tinha
que ser cesariana”.

e “..desde que corra tudo bem e que ficamos as
duas bem, ...”

e “..o0drdisse que tinha que ser cesariana.”



Percebeu-se que embora haja o desejo para um
parto normal, as mulheres aceitam a decisao
meédica por cesariana, sendo capazes de explicar
as causas dessa decisao, mas nao é clara a forma
com as compreendem.



Decis3o para parto
por cesariana
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Figura 1. Diagrama representativo dos aspectos envolvidos na tomada de decisao para parto por
cesariana.
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