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“Para mudar o mundo, 
primeiro é preciso mudar 
a forma de nascer”

Michel Odent
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O início de uma jornada…



Violência Obstétrica
Em 2015, Bohren et al.6 (2015) propuseram uma nova definição, baseada na proposta de Bowser e Hill de 2010:,

Abuso Físico Abuso Sexual Abuso Verbal

Estigma e Descriminação Práticas de Saúde Inadequada

Falha na comunicação com a equipe de saúde

Inadequações e restrições do sistema de saúde
FUNDAÇÃO OSWALDO CRUZ: Violência Obstétrica: conceitos e evidências. 2023

Porta de Boas Práticas. FIOCRUZ



Violência Obstétrica
Entende-se por violência obstétrica 

a apropriação do corpo e dos processos 
reprodutivos das mulheres por 
profissionais de saúde que se expresse 
por meio de relações desumanizadoras, 
de abuso de medicalização e de 
patologização dos processos naturais, 
resultando em perda de autonomia e 
capacidade de decidir livremente sobre 
seu corpo e sexualidade, impactando 
negativamente na qualidade de vida das 
mulheres.

TESSER, Charles Dalcanale et al. Violência obstétrica e prevenção quaternária: o que é e o que fazer.



Categorias de desrespeito na Obstetrícia

Abuso Físico

Imposição de intervenções não consentidas

Oferecer informações parciais ou distorcidas

Cuidado não confidencial ou não privativo

Cuidado indigno e abuso verbal

Discriminação baseada em atributos físicos ou sociais

FUNDAÇÃO OSWALDO CRUZ: Violência Obstétrica: conceitos e evidências. 2023
Porta de Boas Práticas. FIOCRUZ

Abandono negligência ou recusa de assistência



São particularmente propensas a 
experimentar abusos, desrespeito e 
maus-tratos:

➔ Adolescentes

➔ Mulheres solteiras

➔ Baixo Nível Socioeconômico

➔ Minorías étnicas

➔ Migrantes

➔ Pessoas que vivem com HIV

FUNDAÇÃO OSWALDO CRUZ: Violência Obstétrica: conceitos e evidências. 2023
OMS 2014
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Como mensurar?



Violência obstétrica no estado do Rio de Janeiro: 
Pesquisa Nascer no Brasil II. Rev. Saude Publica. 2025
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Violência obstétrica no estado do Rio de Janeiro: 
Pesquisa Nascer no Brasil II. Rev. Saude Publica. 2025



Quais ferramentas podemos 
utilizar e como podemos 
transformar a assistência 
obstétrica?



Cuidados respeitosos, com dignidade, privacidade e 
confidencialidade, assegurando a ausência de danos e 
maus tratos e possibilitando a escolha informada e o apoio 
contínuo durante o trabalho de parto e o parto.

Comunicação efetiva entre os profissionais de saúde e as 
mulheres em trabalho de parto.

Presença de um acompanhante à escolha da mulher ao 
longo do trabalho de parto e parto.

Modelos de continuidade de cuidados liderados por 
enfermeiros especialistas em saúde materna e obstétrica 
(EESMO): um EESMO ou um pequeno grupo de EESMOs 
acompanha em continuidade a mulher ao longo do seu 
processo de maternidade, durante todo o período 
pré-parto, intraparto e pós-parto.



“... Se por um lado, o avanço da obstetrícia contribuiu com a 
melhoria dos indicadores de morbidade e mortalidade materna e 
perinatais, por outro permitiu a concretização de um modelo que 
considera a gravidez, o parto e o nascimento como doenças e não 
como expressões de saúde, expondo as mulheres e recém-nascidos 
a altas taxas de intervenções, que deveriam ser utilizadas de forma 
parcimoniosa e apenas em situações de necessidade, e não como 
rotineiras. 
Esse excesso de intervenções deixou de considerar os aspectos 
emocionais, humanos e culturais envolvidos
no processo, esquecendo que a assistência ao nascimento se 
reveste de um caráter particular que vai além do processo de
parir e nascer.
Quando as mulheres procuram ajuda, além da preocupação sobre a 
sua saúde e a do seu bebê, estão também em busca de uma 
compreensão mais ampla e abrangente da sua situação, pois para 
elas e suas famílias o momento da gravidez e do parto, em 
particular, é único na vida e carregado de fortes emoções. A 
experiência vivida por elas neste momento pode deixar marcas 
indeléveis, positivas ou negativas, para o resto das suas vidas…”



CONSENTIMENTO
Nenhum procedimento deve ser feito sem 
que o paciente compreenda o que será 
realizado e dê sua autorização. Esse 
cuidado protege todos os envolvidos, 
evitando situações que possam ser vistas 
como assédio ou importunação.

➔ Treinar equipe de assistência

➔ Melhorar prontuários

➔ Condições dignas de trabalho



PRÉ NATAL
Iniciar o mais breve possível, seguir 
periódicamente:

➔ ESPAÇO DE ESCUTA

➔ ACOLHIMENTO

➔ DÚVIDAS

➔ MULTIPROFISSIONAL

1 em cada 4 mulheres no Brasil, 
descobre que está gravida depois do 
4º mes (Observatorio de Obstetrícia)

Campus Virtual Fiocruz: Pré Natal de Qualidade 



Campus Virtual Fiocruz: Pré Natal de Qualidade 

Distribuição dos casos de gestantes com infecção pelo HIV segundo o momento da evidência laboratorial da 
infecção e ano do parto. Brasil, 2013 a 2023.



Evite o Estigma!
Trabalhar em conjunto 
com a equipe de saúde 
para garantir que as 
gestantes recebam 
atendimento sem 
discriminação.

Parceria com a unidade de 
saúde

Promover palestras e 
oficinas nas 
comunidades sobre 
prevenção, 
tratamento e direitos 
das gestantes com 
HIV

Educação e Informação

Oferecer apoio 
emocional e 
psicológico para 
gestantes, ajudando a 
reduzir o medo e a 
ansiedade 
relacionados ao HIV.

Apoio e Aconselhamento

Para que as gestantes se sintam apoiadas e não discriminadas

Campus Virtual Fiocruz: Pré Natal de Qualidade 



https://mooc.campusvirtual.fiocruz.br/rea/fiocruz-estigmas/

https://mooc.campusvirtual.fiocruz.br/rea/fiocruz-estigmas/


Rodas de Conversa
Espaço para troca de 
experiências, 
informações e 
acolhimento



TARV E CV
O uso da TARV é essencial para obtenção de 
uma carga viral indetectável..

➔ REDUZIR A TRANSMISSÃO 
VERTICAL: CARGA VIRAL (CV) abaixo 
de 50 cópias/mL, reduziria a chance de 
transmissão vertical de 30% para 1%.

➔ 34ª s: O ACS pode verificar se foi 
solicitado o exame para verificar a 
carga viral, logo após a gestante 
completar 34 semanas de idade 
gestacional. 

Campus Virtual Fiocruz: Pré Natal de Qualidade 



PROTOCOLOS 
INSTITUCIONAIS 
ATUALIZADOS
➔ Se informar dos protocolos da sua 

Maternidade de Referência:

➔ Cobrar atualização da equipe técnica e 
assistencial da instituição referenciada!

➔ Ter acesso às atualizações do PCDT e 
do MS 



Campus Virtual Fiocruz: Pré Natal de Qualidade 



Supressão da Lactação

Campus Virtual Fiocruz: Pré Natal de Qualidade 



Centros de PN
Os  CPN  prestam  cuidados  de qualidade  
toda  a  família,  reduzindo  o  trabalho  de  
parto,  a  medicação,  as intervenções  
desnecessárias  e  as  complicações  durante  
o  parto  e  proporcionando  conforto, 
segurança  e  bem-estar  às  mulheres  
grávidas  e  aos  bebés

➔ Gestão e cuidado por Obstetrízes e 
Enfermeiras Obsétricas

➔ Garantir liberdade de movimento

➔ Evitar práticas desnecessárias

https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-mulher/saude-materna Acesso em 11/10/2025

https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-mulher/saude-materna.Acesso


PLANO DE PARTO
O plano de parto é uma carta de intenções 
na qual a gestante declara o atendimento que 
espera para si e para o seu bebê durante o 
parto.

 Esse documento será elaborado durante o 
pré-natal pela gestante e pelo profissional 
que a acompanha e é apresentado aos 
profissionais que conduzirão o parto. 

Ele contém informações a respeito de 
procedimentos médicos e intervenções a 
que aceita ou não se submeter, expectativas 
e como deseja ser tratada.

https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-mulher/saude-materna Acesso em 11/10/2025

https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-mulher/saude-materna.Acesso


PRESENÇA DE 
ACOMPANHANTE
Lei nº 11.108/2005

Os serviços de saúde do Sistema Único de 
Saúde - SUS, da rede própria ou conveniada, 
ficam obrigados a permitir a presença, junto à 
parturiente, de 1 (um) acompanhante durante 
todo o período de trabalho de parto, parto e 
pós-parto imediato.

https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-mulher/saude-materna Acesso em 11/10/2025

https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/saude-da-mulher/saude-materna.Acesso


“Eu preciso de menos medo e 
barulho. Eu preciso que as 
pessoas desacelerem, 
expliquem as coisas 
claramente, realmente me 
escutem, assim o meu cuidado e 
as minhas escolhas irão caber 
em mim”



Obrigada!

Contato: 

@luizaluz.obstetra
luizaluz.obstetra@gmail.com


