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Resumo

Introducédo: O parto normal € um processo de nascimento no qual possui diversas vantagens tanto para a mae quanto
para o bebé. Entretanto, a dor associada, frequentemente, desencoraja gestantes a optarem por essa via de parto.
Ademais, 0 medo de complicacdes e as preferéncias individuais das maes contribuem para o aumento das taxas de
cesarea eletiva. Mas, visando promover o parto natural, reduzir a ansiedade e, principalmente, a dor, as terapias ndo
farmacoldgicas tém ganhado crescente aceitacdo, eles oferecem um atendimento abrangente, almejando humanizar o
processo e permitindo um parto com o minimo de intervencdes possiveis. Objetivo: Analisar a eficicia de métodos ndo
farmacoldgicos na reducdo da dor do parto normal. Métodos: Esta pesquisa é uma revisdo bibliogréfica integrativa que
se concentra na avaliagdo de artigos, teses e estudos ja publicados em revistas cientificas dos Gltimos 10 anos, com 0
propdsito de examinar a eficacia dos procedimentos ndo farmacoldgicos para alivio da dor durante o parto vaginal.
Resultados: Foram selecionados 10 artigos na qual a maioria (70%) adotou o delineamento de ensaios clinicos
randomizados e para medir a intensidade da dor, a Escala Visual Analdgica foi amplamente empregada. Dentre os
métodos nao farmacoldgicos destacam-se, entre as mais frequentes, a acupuntura e suas variagdes. Conclusdo: Conclui-
se que todas as abordagens ndo farmacol6gicas analisadas, demonstraram importante eficacia no decréscimo da dor
durante o trabalho do parto, entretanto, ndo se pode classificar qual o melhor, tendo em vista que ndo houve diferenca
significativa entre eles.

Palavras-chave: Gestantes; Trabalho de parto; Dor do parto; Analgesia; Nao farmacoldgico.

Abstract

Introduction: Normal childbirth is a birth process in which it has several advantages for both mother and baby. However,
the associated pain often discourages pregnant women from opting for this mode of delivery. In addition, the fear of
complications and the individual preferences of mothers contribute to the increase in elective cesarean section rates.
However, in order to promote natural childbirth, reduce anxiety and, especially, pain, non-pharmacological methods
have gained increasing acceptance, they offer comprehensive care, aiming to humanize the process and allow a delivery
with as few interventions as possible. Objective: To analyze the efficacy of non-pharmacological methods in reducing
pain during normal childbirth. Methods: This research is an integrative literature review that focuses on the evaluation
of articles, theses and studies already published in scientific journals in the last 10 years, with the purpose of examining
the efficacy of non-pharmacological methods for pain relief during vaginal delivery. Results: A total of 10 articles were
selected, in which the majority (70%) adopted the design of randomized clinical trials, and to measure pain intensity,
the Visual Analogue Scale was widely used. Among the nonpharmacological methods, acupuncture and its variations
stand out among the most frequent. Conclusion: It is concluded that all the non-pharmacological methods analyzed
demonstrated important efficacy in reducing pain during labor, however, it is not possible to classify which one is the
best, since there was no significant difference between them.

Keywords: Pregnant; Labor; Labor pain; Analgesia; Non-pharmacological.
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Resumen

Introduccion: El parto normal es un proceso de parto en el que tiene varias ventajas tanto para la madre como para el
bebé. Sin embargo, el dolor asociado a menudo desalienta a las mujeres embarazadas a optar por este modo de parto.
Ademas, el miedo a las complicaciones y las preferencias individuales de las madres contribuyen al aumento de las
tasas de cesareas electivas. Sin embargo, con el fin de promover el parto natural, reducir la ansiedad y, especialmente,
el dolor, los métodos no farmacoldgicos han ganado cada vez mas aceptacion, ofrecen una atencidn integral, con el
objetivo de humanizar el proceso y permitir un parto con la menor cantidad de intervenciones posibles. Objetivo:
Analizar la eficacia de los métodos no farmacoldgicos en la reduccion del dolor durante el parto normal. Métodos: Esta
investigacidn es una revision integradora de la literatura que se centra en la evaluacidon de articulos, tesis y estudios ya
publicados en revistas cientificas en los Ultimos 10 afios, con el propdsito de examinar la eficacia de métodos no
farmacoldgicos para el alivio del dolor durante el parto vaginal. Resultados: Se seleccionaron un total de 10 articulos,
en los cuales la mayoria (70%) adopto el disefio de ensayos clinicos aleatorizados, y para medir la intensidad del dolor
se utiliz6 ampliamente la Escala Visual Analégica. Entre los métodos no farmacoldgicos, la acupuntura y sus variantes
destacan entre los mas frecuentes. Conclusién: Se concluye que todos los métodos no farmacolégicos analizados
demostraron una eficacia importante en la reduccién del dolor durante el trabajo de parto, sin embargo, no es posible
clasificar cual es el mejor, ya que no hubo diferencia significativa entre ellos.

Palabras clave: Embarazada; Trabajo; Dolor de parto; Analgesia; No farmacoldgico.

1. Introducéo

O parto normal (PN) consiste em um nascimento natural no qual se faz necessarios fatores como a estética fetal para
que ele ocorra sem intercorréncias. Pode-se listar diversas vantagens, como por exemplo menor risco de complicagdes cirurgicas,
reducéo do periodo de hospitalizacdo, melhoria da microbiota intestinal, menor dor no p6s parto, entre outras. Outrossim, ha
vantagens também para o bebé, nas quais incluem maior vinculo materno-fetal, menos risco de problemas respiratdrios,
beneficios para o sistema imunoldgico e melhor adaptagdo ao ambiente externo.

A dor durante o PN € historiada desde os primérdios, e tem total ligagdo com as progressistas contragdes para que 0
feto esteja em uma posicdo adequada para seu nascimento. Porém, atrelado a tensdo, a dor frequentemente dissuade vérias
gestantes de escolher o parto vaginal. Dessa forma, o receio em relacéo a possiveis complicacOes e a preferéncia das maes sdo
fatores significativos, contribuindo para o crescimento das taxas de cesariana opcional. Segundo os Ultimos dados de 2021 da
Organizacdo Mundial da Saude (OMS), a taxa de parto cirdrgico no Brasil é alta em comparagdo as recomendacdes. Em muitos
hospitais e clinicas, os indices de cesareas superam 50% de todos os partos, 0 que estava bem acima do limite de 15% a 20%
recomendado pela OMS.

Em virtude da opinido publica e principalmente dos consumidores dos servicos de satde, bem como ao surgimento de
novas descobertas, a area da obstetricia vem passando por transformagdes substanciais recentemente. Isso inclui uma crescente
priorizacdo da promocao e da restauracdo das caracteristicas naturais e fisiolégicas da evolugdo de parto e nascimento. Partindo
dessa premissa, visando incentivar o parto natural, diminuir a ansiedade e principalmente a dor durante o nascimento, cada vez
mais crescem métodos ndo farmacoldgicos (MNFS) como uma alternativa para trocar ou complementar a analgesia durante o
parto.

Os MNFs surgem com diversas vantagens, que vao desde possibilidades individualizadas para cada paciente, até a
desnecessidade de equipamentos sofisticados para que sejam realizados, fazendo assim com que seu custo seja reduzido.
Afortunadamente, existem diversas técnicas ndo medicamentosas capazes de oferecer melhor conforto para as gestantes, dentro
delas estdo hidroterapia, auriculoterapia, técnicas de respiragdo, musicoterapia, aromaterapia, massagem sacral e gelo no ponto
Hoku. Dessa forma, as abordagens ndo medicamentosas oferecem as gestantes uma assisténcia abrangente e personalizada
durante o parto, com o0 objetivo de humanizar o atendimento, prevenir a mortalidade materna e perinatal, e possibilitar o parto
com intervencfes minimas.

O propésito desta reviséo de literatura é conduzir uma analise abrangente e atualizada sobre a eficcia de abordagens

ndo farmacoldgicas para aliviar a dor no parto. Ao examinar estudos e pesquisas pertinentes, busca-se identificar as praticas mais
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eficazes e avaliar o sucesso de cada uma delas. Com o intuito fornecer um maior nivel de informacgdo as futuras mées,

promovendo, assim, um ambiente mais humanizado.

2. Metodologia

A presente pesquisa constitui uma revisdo bibliografica integrativa que se baseia na avaliagdo de artigos, dissertacGes e
trabalhos previamente divulgados em publica¢des de natureza cientifica, a fim de abordar a questéo relativa a eficécia das
técnicas ndo farmacoldgicas para o alivio da dor durante o processo de parto natural.

A revisdo narrativa foi conduzida em 6 fases para melhor estratégia de organizacéo, listadas a seguir: 1) identificar um
problema relevante na atualidade; 2) elaboracdo de taticas para levantamento de informacdes; 3) selecionar os métodos nédo
medicamentosos relevantes para o estudo; 4) categorizacdo dos estudos; 5) andlise e comparacdo de dados do material
selecionado; 6) sintese da reviséo integrativa (Anima, 2014).

Este estudo segue as diretrizes de uma revisdo integrativa com uma abordagem qualitativa e descritiva. Para a
elaboracgdo, utilizou-se a estratégia PICO, acrdnimo para Populagdo, Intervencdo, Comparacdo e Resultado. Observa-se o P:
“Mulheres em evolugdo de parto”; I: “Métodos ndo farmacoldgicos”; C: “Comparagdo da eficacia dos métodos ndo
farmacoldgicos para alivio da dor no trabalho de parto”; O: “Esclarecer quais intervencdes ndo farmacéuticas possuem real
sucesso para reducdo da dor e promover o trabalho de parto vaginal para minimizar os riscos para a mde e o bebé&”. Assim, a
questdo central que direcionou o estudo foi formulada para orientar a busca na base de dados: “Quais s@o as principais técnicas
ndo medicamentos que possuem eficiéncia para o alivio da dor em mulheres no trabalho de parto vaginal?”.

Para selecionar e qualificar materiais sobre a temética, foi realizada uma pesquisa na base de dados, como MEDLINE
(Medical Literature Analisys and Retrieval System Online), o Portal Regional da BVS (Biblioteca Virtual em Saude), LILACS
(Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saide), SCIELO (Biblioteca Eletrdnica Cientifica Online), CINAHL
(National Library of Medicine, Cumulative Index to Nursing & Allied Health Literature) e o BIREME (Centro Latino-Americano
e do Caribe de Informacao em Ciéncias da Salde composto pela Organizagdo Pan-Americana da Saude / Organizagdo Mundial
da Saude — OPAS/OMS), por ter uma grande quantidade de trabalhos publicados de uma forma gratuita, online e rapida. Dessa
maneira, foram selecionados descritores diversos no Descritores em Ciéncias da Saude (DeCs) e na Terminologia CINAHL,
sendo eles: “Gestantes”, “Mulheres gravidas”, “Trabalho de parto”, “Parto normal”, “(NOT) farmacoterapia", “Terapia
complementar”, “Dor obstétrica”, “Musicoterapia”, “Hidroterapia”, “Auriculoterapia”, “Acupressdo”, ‘“Termoterapia”,
“Aromaterapia”, “Crioterapia” ¢ “Reflexologia”. Além disso, foram utilizados os operadores booleanos “AND” ¢ “OR” para
aqueles termos que juntaram e “NOT” para aqueles excluidos. Os artigos apresentados foram escolhidos para verificar o contetido
e analisar se as informaces serdo pertinentes a pesquisa.

Foram estabelecidos critérios de inclusdo e exclusdo para selecionar os artigos. Os critérios de inclusdo na coleta de
material foram os trabalhos que incluissem os descritores e palavras chaves, artigos publicados no periodo de até 9 anos (entre
2014 e 2023) e aqueles nos idiomas portugués, inglés e espanhol. Por fim, os critérios de exclusdo foram os métodos
farmacoldgicos para analgesia no trabalho de parto, artigos publicados anteriormente a 10 anos e em idiomas diferentes do
portugués, inglés e espanhol, a fim de selecionar as melhores informagdes para a coleta de dados. E notdrio observar que a Figura

1, mostra a metodologia aplicada para a selecéo dos artigos.
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Figura 1 - Selecdo dos documentos para esta revisdo.
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Fonte: Dados da pesquisa (2023).

Diante a da selecdo das publicacdes identificados aproximadamente 195 estudos disponiveis relacionados a tematica,
com a maioria deles concentrada no PubMed, seguido do Scielo e Google Académico da Biblioteca Virtual em Sadde (BVS).
Na sequéncia do processo de sele¢do, 102 artigos foram identificados como relevantes, ao passo que 11 foram excluidos devido
serem estudos repetidos. Posteriormente, realizou-se uma leitura minuciosa dos artigos, com uma revisao cuidadosa dos critérios
de inclusdo e excluséo, resultando na ndo utilizagdo de artigos, seja por ndo cumprirem os critérios de inclusdo. Desta forma, 10
artigos foram escolhidos para anélise final, servindo como base para a presente revisdo. Apos a sele¢do dos artigos, foi conduzido
um processo de fichamento das obras selecionadas a fim de extrair as informac6es mais pertinentes para a coleta de dados. A

Figura 1 apresenta um fluxograma conciso do processo de busca e selecéo dos artigos.

3. Resultados

A maioria (70%) dos artigos adotou o delineamento de ensaios clinicos randomizados (ECR). Essa abordagem
demonstrou ser altamente apropriada para avaliar os efeitos e a efetividade de intervengdes especificas, que desempenham um
papel fundamental na pesquisa médica, fornecendo evidéncias confidveis para determinar a eficacia e seguranca de intervencgdes
médicas, melhorando assim o cuidado com a saude e a qualidade de vida dos pacientes. Apesar das diversas varia¢cdes em sua
execucgdo, esses estudos em geral seguiram um padrdo comum, recrutando parturientes com risco obstétrico habitual, sem
patologias associadas e no estagio ativo do trabalho de parto.

Para medir o nivel da dor, a Escala Visual Analdgica (EVA) de dor foi amplamente empregada como uma ferramenta
de avaliacdo, o que também permitiu monitorar a progressao dos sintomas ao longo do tempo. No que diz respeito as Modalidades
N&o Farmacoldgicas (MNFs) utilizadas, a acupuntura

Da compilacdo dos estudos investigados, nove deles foram escolhidos na literatura para fundamentar o referencial
tedrico desta pesquisa. A selecdo privilegiou materiais de maior abrangéncia e atualizacdo no que diz respeito a analise de

métodos ndo farmacoldgicos para o alivio da dor durante o trabalho de parto, conforme demonstrado de maneira detalhada no

4
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Quadro 1. e suas principais flutuagdes (acupressdo e auriculoterapia) se destacaram entre as intervenc¢des mais frequentes (40%).

Quadro 1 - Descricdo dos artigos selecionados.

outcome in
women.

primiparous

Namero Pesquisa Autoria e ano de Tipo de estudo Idioma Resultado
publicacéo

1 Efeitos da acupuntura no | Joyce Ibiapina de Revisdo Portugués | A préatica da acupuntura apresentou vantagens,
trabalho de parto. Vasconcelos et al. integrativa da tais como a diminuigdo da dor, a prevencgdo de

(2023) literatura complicagles obstétricas, a diminui¢do das
taxas de cesariana, a redugdo do tempo de
trabalno de parto e a minimizagdo do
sangramento apds o parto.

2 Birthing ball for reducing | Jessica Grenvik et Revisao Inglés A utilizagdo da bola de parto reduziu a dor.
labor pain: a systematic al. sistematica e Contudo, ndo gerou diferencas estatisticamente
review and meta-analysis of (2021) metanalise de relevantes nas taxas de partos vaginais naturais,
randomized controlled trials. ensaios clinicos partos assistidos, partos por cesariana ou na

randomizados incidéncia de laceracgGes perineais.

3 The effect of sacral massage Semra Akkoz Estudo Inglés Houve redugdo da dor e ansiedade durante o
on labor pain and anxiety: A Cevik etal. experimental TP. Grande satisfagdo para as gestantes.
randomized controlled trial. (2019) randomizado

4 Hydrotherapy in the 1st stage | Felipa Lopes etal. | Revisdo de escopo Inglés A andlise realizada enfatiza a importancia da
of labor and its pain relief (2019) hidroterapia como um recurso significativo no
effects: a scoping review. controle da dor durante o trabalho de parto.

5 Effectiveness of auricular Mahboubeh Estudo Inglés O estudo estatistico revelou que o grau de dor
therapy on labor pain: a Valiani et al. experimental durante o trabalho de parto no grupo que
rondomized clinical trial. (2018) randomizado recebeu a intervencao de auriculoterapia foi de

maneira significativa menor em comparagao ao
grupo controle (GC). Além da diminuigdo da
duragdo do primeiro e segundo estagio do parto.

6 The effect of ice pressure | Emine Yildirim Estudo Inglés Os resultados indicam que a massagem com
applied on large intestinal 4 etal. experimental gelo na regido 4 do intestino grosso foi eficaz
on the labor pain and labor (2018) randomizado apo6s 80 minutos. Além disso, tem diminuigdo
process. da duracéo do trabalho de parto.

7 Effectiveness of breathing | Hilal Yuksel et al. Estudo Inglés O periodo de expulsdo foi significativamente
exercises during the second (2017) experimental mais curto, e os niveis de dor mostraram uma
stage of labor on labor pain randomizado e reducdo estatisticamente significativa (p<0,05)
and duration: a randomized controlado em comparagdo com o grupo controle (GC).
controlled trial.

8 The effects of acupressure on | Reginaldo Roque Ensaio clinico Inglés Os resultados deste estudo demonstraram que a
labor pains during child birth: Mafeton et al. randomizado acupressdo no ponto BP6 pode ser usada como
randomized clinical trial. (2016) um método complementar e ndo invasivo para

aliviar a dor durante a fase ativa do trabalho de
parto, sem causar efeitos prejudiciais para a
mae ou para o recém-nascido.

9 Complementary and | Faranak Safdari Estudo Inglés Os escores de dor foram de maneira
alternative  therapies to | Dehcheshmeh et experimental significativa, menores (p<0,05) nos grupos de
relieve labor pain: A al. randomizado musicoterapia e crioterapia comparado ao
comparative study between (2015) grupo controle (GC), com sucesso semelhante
music therapy and Hoku entre si.
point ice massage.

10 The effect of lavender Maasumeh Estudo Inglés A intensidade da dor no grupo de aromaterapia
aromatherapy ~ on  pain Kaviani et al. experimental foi menor (p< 0,001) que a do grupo controle
perception and intrapartum (2014) randomizado (GC), porém sem redugdo no TP.

Fonte: Descrigdo dos artigos selecionados (2023)
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4. Discussao

As atividades com a bola suica envolvem o uso de bolas de exercicio de forma esférica, nas quais as gestantes se
assentam durante o trabalho de parto, realizando diversos movimentos, como balancos para frente e para tras e rotacdes pélvicas.
Essas atividades sdo destinadas a proporcionar maior conforto as gestantes, promover a ampliagdo da saida pélvica e facilitar o
progresso do trabalho de parto em mulheres que ndo receberam anestesia epidural. Houve uma reducdo estatisticamente
significativa da intensidade da dor do parto em 1,70 pontos no grupo que utilizou a bola de parto em compara¢do com o grupo
controle. No entanto, o emprego da bola de parto em comparacdo com a sua ndo utilizagdo ndo resultou em diferencas
estatisticamente significativas nas taxas de parto vaginal espontaneo, parto vaginal assistido, parto por cesarea ou ocorréncia de
laceracGes perineais.

A acupuntura, originaria da China e praticada por milénios, é uma terapia tradicional que busca tratar diversas condicdes
médicas. Nesse método, agulhas finas sdo inseridas em pontos especificos do corpo, chamados pontos de acupuntura, com o
objetivo de estimular a energia vital conhecida como “qi” ou “chi” e reequilibrar a energia do corpo. A acupuntura é comumente
empregada para aliviar dores, abordar questdes de sadde fisica e mental e promover o bem-estar geral. E uma técnica que engloba
também outras vertentes como a auriculoterapia e a acupressao. Tendo isso em vista, cada vez mais a acupuntura e suas vertentes
sdo utilizadas como método alternativo para auxiliar nas complica¢es no parto normal.

Estudos mostraram que com a utilizagdo da acupuntura € viavel para a aplicagdo durante 0 acompanhamento do TP,
com resultados favorveis que incluem a diminuicdo da dor, a reducéo de complicagdes obstétricas, a menor necessidade de
cesarianas, a abreviagdo da duracéo do trabalho de parto e a redugdo do sangramento p6s-parto, em comparagdo com gestantes
que ndo utilizam dessa técnica.

A auriculoterapia € uma prética complementar e integrativa de salde que conecta a reflexologia e acupuntura que
baseiam na estimulacdo de pontos especificos na orelha externa, pontos auriculares, microssistema que cada um dos seus pontos
estdo associados a um 6rgédo ou regido corporal, com a finalidade de aliviar diversos sintomas e melhorar o bem estar das pessoas.
Os estudos indicaram que a intervencdo de auriculoterapia resultou em uma reducédo da intensidade da dor das participantes
durante as diversas fases do trabalho de parto. Além disso, segundo os resultados do estudo, o uso da auriculoterapia demonstrou
uma diminuicdo da duracdo média tanto do primeiro quanto do segundo estagio do parto, mas ndo teve diferenga no terceiro
estagio. Considerando que a auriculoterapia € uma modalidade relacionada a acupuntura e reflexologia, este método também
parece resultar na reducdo dos niveis de adrenalina e noradrenalina, ao mesmo tempo em que promove o aumento de endorfinas
e da ocitocina, contribuindo para a regulamentacdo das contracBes uterinas, o que pode efetivamente encurtar a duragdo do
trabalho de parto.

A acupressdo envolve a aplicagdo de pressdo na superficie do corpo, seja de maneira ampla por meio de massagem
geral, ou focalizada em pontos especificos, capazes de ativar fibras nervosas que mandam impulsos até a medula espinhal. O
ponto de Hoku esta localizado entre o primeiro e segundo 0ssos metacarpais radial da méo. Os artigos evidenciam que a
massagem no gelo do ponto de Hoku teve importante reducdo das sensagdes de dor e encurtamento do trabalho de parto, em
média, uma hora a menos comparado ao grupo controle, entretanto ndo controlou totalmente a dor. Ademais, outros estudos
demonstraram que a acupressao no ponto BP6 e na regido 4 do colo grosso pode ser usada como um método complementar.

Durante o trabalho de parto, a massagem sacral teve diminui¢cdo notavel na dor e ansiedade, aumentando a satisfagéo e
conforto. Ademais, € necessario relatar que ndo houve nenhum efeito colateral ao fetal durante o procedimento.

Foi possivel identificar os efeitos da hidroterapia no alivio da dor durante o primeiro estagio do trabalho de parto. No
que diz respeito a hidroterapia na forma de ducha terapéutica, os resultados apontaram para a rapida redu¢do da dor, embora de
curta duracdo, sua facilidade de aplicacdo, auséncia de efeitos colaterais associados e disponibilidade sem necessidade de

treinamento prévio. Adicionalmente, o estudo destacou um impacto positivo nas respostas neuroendocrinas que influenciam o
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processo psicofisiolégico do trabalho de parto, incluindo uma significativa diminuigédo da ansiedade e dos niveis de cortisol, bem
como um aumento das beta endorfinas. Visando fornecer assisténcia de qualidade as parturientes, respeitando suas preferéncias
e fundamentando-se na melhor evidéncia cientifica disponivel, a revisdo realizada sublinha que a hidroterapia representa um
recurso de grande importancia no manejo da dor durante o trabalho de parto. No entanto, é relevante mencionar que as
caracteristicas da intervencéo, sua duracdo e os métodos de avaliacdo variam entre os estudos analisados.

Um ensaio clinico randomizado evidenciou que as técnicas de respiracdo resultaram na reducdo da percep¢éo da dor e
no tempo de trabalho de parto. O maior sucesso da técnica é durante o periodo de expulsdo, pois os exercicios de inspiracédo e
expiracdo induzem o relaxamento e controle sobre o seu corpo.

A musicoterapia tem sucesso no alivio da dor, relaxamento e conforto das gestantes. As principais musicas escolhidas
por elas foram musicas religiosas e agitadas, sendo a musica do estilo especifico turco tem menor nivel de dor e ansiedade com
progressdo do parto mais réapido.

Além disso, comparando um estudo comparou a massagem no ponto de Hoku com a musicoterapia e evidenciou que
ambos tém efeito semelhante no alivio da dor no TP.

Por fim, a aromaterapia garante um ambiente mais tranquilo emocionalmente além do fortalecimento respiratério e
imunolégico. O estudo aplicou 6leo de lavanda 0,1 ml junto com 1 ml de agua destinada em panos e colocaram nas narinas das
gravidas. As mulheres pertencentes ao grupo submetido a aromaterapia de lavanda relataram uma menor intensidade da dor
durante o trabalho de parto ap6s 30 a 60 minutos da aplicacdo. No entanto, essa técnica ndo demonstrou eficacia na influéncia

da duracéo do parto, no tipo de parto e nas fases do parto.

5. Concluséao

A implementacdo dos procedimentos previamente mencionados contribui para fornecer apoio e manter a dor sob
controle para a gravida. E essencial destacar que todos os MNFs analisados demonstraram uma redugio consistente nos escores
de desconfortos fisicos, com resultados bastante similares aos registrados na EVA.E relevante enfatizar que a melhor selecéo
deve ser baseada nas necessidades e preferéncias de cada mulher, do objetivo do cuidado, natureza da dor, profissionais
qualificados e servicos disponiveis. Ademais, essas técnicas podem ser planejadas e avaliadas pelo ginecologista obstétrico para
melhor aplicacéo e experiéncia do parto mais humanizado, além de contribuir na reducédo das taxas de cesariana.

Nesta revisdo de literatura em questdo, as terapias ndo medicamentosas para alivio da dor na evolucdo de parto séo
abordadas minuciosamente, fornecendo uma anélise ampla e abrangente sobre a defini¢do, eficicia e beneficios para a mulher e
0 bebé de cada um dos métodos. Este tipo de pesquisa desempenha um papel fundamental em fornecer informagdes essenciais
para gestantes, profissionais de sadde e toda a comunidade médica.

Esse enfoque de pesquisa ajuda as mulheres gravidas a tomar decisfes informadas sobre a diminuicao da dor durante o
parto. Oferece uma visdo detalhada das opgdes disponiveis que ndo envolvem o uso de medicamentos, permitindo que as futuras
maes escolham a abordagem que melhor se adapte as suas preferéncias e necessidades. Ademais, é importante entender
proporciona melhor apoio e respeito ao parto humanizado, base para desenvolvimento de diretrizes clinicas e protocolos de
assisténcia ao parto melhorados, diminuicdo do uso de medicamento durante o trabalho de parto, evitando potenciais efeitos
colaterais e complicacBes associadas e por Gltimo, estimula mais estudos e pesquisas nesse campo aprimorando constantemente
as opcOes de tratamento disponiveis, beneficiando as gravidas, os bebés, os profissionais de salde e a area da salide como um
todo.
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