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Resumo

Introducéo: A parentalidade € um marco de extrema importancia e de transicao na vida de
um casal, sendo esta etapa complexa e por vezes assustadoras. Se no passado, a educacao
pré-parto nao existia, na atualidade ela constitui um meio disponivel na maioria dos paises do
mundo ocidental com o objetivo de fortalecer, apoiar e preparar os futuros pais para as

alteragdes na dinamica familiar que o nascimento de um filho implica.

Objetivos: Com este trabalho, pretende-se analisar os estudos originais publicados sobre esta
tematica nos ultimos dezassete anos, de forma a analisar a satisfacao das gravidas para com

as aulas de preparacao para o parto que realizaram.

Métodos: A revisao da literatura acerca do tema, tendo por base a recolha de artigos que
analisaram o grau de satisfacao das gravidas com a realizacao de aulas de preparacao para o
parto, na base de dados bibliograficos B-On, escritos em inglés, portugués e espanhol. Os
termos de pesquisa utilizados foram “Birth classes satisfaction”, “Antenatal Classes” e

“Antenatal education”.

Resultados: Foram identificados 11 artigos. Destes 3 foram excluidos por nao serem
relevantes para o tema, e um por ter a data de publicacao antes do ano 2000.

De entre os estudos selecionados, dois avaliaram a satisfacao das gravidas para com as aulas
de preparacao para o parto que realizaram, observando-se, que em ambos os estudos esses
resultados foram positivos.

Dois estudos demonstraram uma associacao entre a realizacao das aulas de preparacao para o
parto e a reducao do estado de medo e de ansiedade perante esta etapa da gestacao, em um
artigo nao de demonstrou esta associacao.

Dois artigos analisaram a influéncia da realizagao das aulas de preparagao para o parto com o
estabelecimento de uma ligacao afetiva materno-fetal. Os resultados destes estudos foram
discordantes.

Um estudo revelou uma associacdo positiva entre a realizacdo de aulas preparatodrias para o

parto com a melhoria da salde mental materna.

Conclusao: Parece haver uma relacdo positiva entre a realizacdo e a satisfacdo das gravidas
com as aulas de preparacao para o parto.

Na globalidade, os estudos analisados permitem aferir uma relacao positiva entre a realizacao
de aulas de preparacao para o parto como benéficas para as gestantes e que as participantes
nestes estudos as consideram Uteis para uma gravidez mais tranquila e com menos receio do

parto.
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Abstract

Introduction: Parenting is a milestone of extreme importance and transition in the life of a
couple, this stage can be complex and sometimes frightening. If antenatal classes education
did not exist in the past, it is now a means available in most Western countries to strengthen,
support and prepare future parents for changes in family dynamics that the birth of a child

implies.

Objectives: This work intends to analyze the original studies published on this subject in the
last seventeen years, to analyze the satisfaction of the pregnant women with the classes to

preparation for the childbirth that they performed.

Methods: The review of the literature on the subject, based on the collection of articles that
analyzed the degree of satisfaction of pregnant women with the preparation of childbirth
classes, was realized in the bibliographic database “B-On”. Were searched articles written in
English, Portuguese and Spanish.The search terms used were "Birth classes satisfaction”,

"Antenatal Classes" and "Antenatal education”.

Results: Eleven articles were identified. Of these 3 were excluded because they were not
relevant to the theme, and one because they had the date of publication before the year
2000.

Among the selected studies, two evaluated the satisfaction of the pregnant women with the
classes of preparation for the childbirth that they performed, observing that in both studies
these results were positive.

Two studies have demonstrated an association between the preparation of childbirth classes
and the reduction of fear and anxiety before this stage of gestation, a third article that did
not demonstrate this association.

Two articles analyzed the influence of achievement and realization of birth classes with the
establishment of a maternal-fetal affective bond. The results of these studies were
discordant.

One study found a positive association between preparation birth classes with improved

maternal mental health.

Conclusion: It seems to be a positive relationship between realization and satisfaction of
pregnant women with childbirth preparation classes.

Overall, the studies analyzed allowed to assess a positive relation between the antenatal
classes as beneficial to the pregnant women and that the participants in these studies have
consider this classes useful for a calmer pregnancy and helped them to be less fear of
childbirth.

Vi
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Introducao

A maternidade é um dos acontecimentos mais marcantes na vida da mulher/casal e com um
profundo impacto a nivel fisico, mental, emocional e social "’ . Durante este periodo a
mulher passa pelas transformacoes fisicas intrinsecas ao processo de gravidez, as quais sdo
muitas vezes acompanhadas por desconforto ¥, que, associados ao medo do parto, estimulam
uma expectativa muito elevada relativamente a este momento, podendo influenciar a forma

como a gestante ira encarar o parto e a maternidade.

Existem relatos de partos traumaticos e pos-partos dificeis, associados a vivéncia de uma
gravidez com medo “. Uma das consequéncias do efeito do medo é o acréscimo do nimero
de cesarianas, o qual tem aumentado em todo o mundo, ndo por impossibilidade de um parto

normal, mas, muitas vezes, a pedido da gravida. ©® ©

A preparacdo para o parto durante a gravidez comecou como resposta a melhoria dos
cuidados de salide pré-natais, "’ ® e visa ajudar os futuros pais na preparacdo para o parto e
para a parentalidade. ® E um cuidado pré-natal programado, considerado, em muitas partes
do mundo, como essencial, sendo assegurado pelos sistemas de salde publicos e/ou privados.
A adesao a esta pratica tem vindo a aumentar nas Ultimas décadas, sendo maioritariamente
frequentado por primigestas, com idades médias entre os 24 e os 35 anos e um nivel

socioeconomico médio-elevado. (1 (11 (12

0 modelo educacional das aulas de preparacdo para o parto usa uma série de medidas
educativas e de apoio para auxiliar os pais a compreender as necessidades sociais,
emocionais, psicoldgicas e fisicas durante a gravidez, trabalho de parto e parentalidade.
Durante as aulas de preparacao para o parto, as gravidas aprendem técnicas de descontracao
psicofisiologica, de forma a aumentar o seu limiar de tolerancia a dor e desta forma
minimizar o uso de analgesia durante o parto e aprendem técnicas de relaxamento, através
de exercicios respiratérios de modo a assegurar um correto aporte de oxigénio para si e para
o feto. ¥ Durante estas aulas também sdo facultadas todas as informacdes tedricas sobre
gravidez, trabalho de parto e pos-parto. /) A realizacdo destas aulas oferece ndo s6 momentos
de aprendizagem, mas também de partilha de experiéncias entre gestantes, de modo que
estas percebam que nao estao sozinhas nesta etapa tao desafiante e cheia de alteracoes

fisicas e mentais. "

Os objetivos da educacdo pré-natal variam quer nacional quer internacionalmente.® O
objetivo primordial da preparacao para o parto é o de promover a capacitacao da gravida no
autocontrole durante a contracado, através da respiracdo e do relaxamento, aumentando
assim, o limiar de sensibilidade a dor durante o trabalho de parto.™® "® 0Os objetivos mais

especificos incluem influenciar o comportamento da salde da gestante, aumentar a sua
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confianca sobre a sua capacidade de dar a luz, informar sobre os processos de alivio da dor e

promover a amamentacéo. '

As aulas de preparacao para o parto consistem assim, num tempo privilegiado de educacao e
uma oportunidade para os especialistas obstétricos poderem capacitar a mulher/casal a
vivenciar a maternidade sem hesitacdes, incertezas, receios ou medos, tornando-a uma

experiéncia positiva e gratificante.

Este modelo educacional tornou-se uma parte integrante dos Servicos de Salude e é um
componente essencial dos cuidados pré-natais e de intervencao de salude puUblica. A satisfacao
das parturientes com as aulas de preparacao para o parto € por isso uma importante medida

de avaliacao da qualidade dos servicos de prestacao de cuidados materno-fetais.

Em sintese as aulas de preparacdo para o parto consistem num programa de educacdo em
saude fornecido durante a gravidez, que deve influenciar positivamente a salde das maes e
dos filhos. Este programa engloba um conjunto de medidas educacionais e de apoio que
auxiliam os casais a desempenharem e perceberem as suas proprias habilidades emocionais,

psicoldgicas e sociais, e as necessidades fisicas durante a gravidez, o parto e a parentalidade.

A elaboracdo desta dissertacao tem como objetivo central avaliar a satisfacdo das gravidas

com as aulas de preparacao para o parto.
De um modo mais especifico pretende-se analisar de que forma estas aulas produzem efeitos:

¢ Na diminuicao do estado de medo e de ansiedade materna para com a expectativa do

parto.

e O efeito da educacao pré - parto na qualidade de vida das gestantes pré e pos-parto,
nomeadamente a efeito destas aulas de preparacdo na manutencdo da salde mental

materna.

e A avaliacao das participantes e dos seus acompanhantes nestas aulas em relacdo aos
temas abordados e a utilidade destas aulas para o momento do parto e

posteriormente nos cuidados prestados ao recém-nascido.
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Metodologia

Tendo em conta a analise, os objetivos da investigacdo e a delimitacdo do estudo, realizou-se

uma pesquisa bibliografica no motor de busca B-On (http://www.b-on.pt/) para a recolha de

artigos de relevancia médica e cientifica sobre “Satisfacdo das Gravidas com a realizacao de

aulas de Preparacao para o parto”.
Os conceitos de pesquisa utilizados foram:
e  “Birth classes satisfaction”;
e “Antenatal classes”;
e “Antenatal education”.
Os critérios de inclusao para a selecao dos artigos assentaram na dimensao:
e Linguistica: artigos escritos em lingua inglesa, portuguesa e espanhola;
e Temporal: artigos publicados entre 1 de Janeiro de 2000 e 31 de Dezembro de 2017;
e Econdmico: artigos disponiveis gratuitamente para consulta.

No motor de busca B-on foram indicadas 600 publicacdes com algum relacionamento ao tema,
0s quais constituiram a amostra inicial. Apds a aplicacdo dos critérios de inclusao,
suprarreferidos, apenas 18.4% (n=62), ficaram disponiveis.

Posteriormente, procedeu-se a analise do contelido desses artigos e atendendo a frequéncia
de ocorréncia dos termos e referéncias conceptuais com relevancia para o tema, foram

selecionados para analise 1.8% (n=11). Os artigos selecionados foram:

0 procedimento metodologico seguido para a selecdao de informacéo relevante e significativa

para o estudo apresenta-se de forma sintetizada na Figura 1.


http://www.b-on.pt/
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Figura 1 - Processo de selecao dos artigos.
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Capitulo 1 - Perspetiva Historica

Capitulo 1.1- Do Parto

Desde os primeiros tempos da existéncia humana, o parto foi considerado uma fase natural do
ciclo de vida e tratado como tal. As mulheres podiam ter alguma assisténcia externa ou
simplesmente ter o parto sozinhas, consoante os tempos e a cultura. No caso de terem ajuda,

esta era prestada por mulheres e nunca por homens. '

Nas civilizacdes ocidentais, desde os primérdios até aos tempos modernos, as parteiras eram
as assistentes de parto. Eram as mulheres quem possuiam o poder. Os homens sd tinham
acesso ao parto esporadicamente, quando as suas “ferramentas” eram necessarias no caso de
um trabalho de parto complicado. Quando os homens viram o potencial lucrativo e as
vantagens de assistir as mulheres no decorrer do parto, estes comecaram a competir com as

mulheres parteiras.

Segundo Dunn (1993), Hipocrates (460 a.C.) doutrinou alguns aspetos sobre o parto e Sorano
de Efeso (século Il dC) descreveu a conduta normal de um trabalho de parto, assim como uma
conduta anormal. '” Segundo Finney (1937) e Townsend (1952), Sorano de Efeso também
ensinou e praticou a realizacao de trabalhos de parto com o feto em apresentacédo pélvica, o

que acrescentava dificuldades extremas de nascimento. (¢ (*®

Com a Idade Média, também chamada de “ldade das Trevas”, surgiu a era da estagnacao,
ignorancia, caos, conflitos, doencas e fome. Os trabalhos dos relevantes estudiosos antigos
foram perdidos e/ou esquecidos. Na Europa Ocidental, durante o periodo da inquisicao,
iniciada do século Xl e prolongando-se até ao século XIX, mas mais intensamente nos séculos
XV a XVIl, as mulheres, particularmente as curandeiras e parteiras, foram perseguidas e

mortas aos milhares acusadas de bruxaria."”

Com o Renascimento aparece a época das “luzes” e com a evolucdo da medicina, houve

também a descoberta de farmacos para o alivio das dores do trabalho de parto.

Em 1588, Peter Chamberlen inventou o forceps obstétrico, que foi mantido em segredo por
seus descendentes (todos cirurgides) por trés geracbes. SO em 1728 é que os aspirantes a
“homens-parteiros” passaram a utilizar este instrumento obstétrico. Esta tera sido
provavelmente a maior ameaca ao monopdlio das mulheres no campo da obstetricia, pois, de

acordo com a literatura, o uso de forceps obstétrico, estava vedado as mulheres. ('® (20 @1

0 segundo golpe com significado no monopodlio das mulheres no campo da obstetricia esta
relacionado com o Doutor William Smellie (1697-1763) que praticou medicina e obstetricia em
Londres no século XVIIl e é considerado um dos primeiros e mais proeminentes parteiros

do sexo masculino na Inglaterra. William Smellie desenvolveu uma versao melhorada


https://translate.googleusercontent.com/translate_c?depth=1&hl=pt-PT&prev=search&rurl=translate.google.pt&sl=en&sp=nmt4&u=https://en.wikipedia.org/wiki/Midwife&xid=17259,15700023,15700124,15700149,15700168,15700173,15700186,15700201&usg=ALkJrhgdGqEQ3SQO7H-B8zpeAzJInQ7j1A
https://translate.googleusercontent.com/translate_c?depth=1&hl=pt-PT&prev=search&rurl=translate.google.pt&sl=en&sp=nmt4&u=https://en.wikipedia.org/wiki/Midwife&xid=17259,15700023,15700124,15700149,15700168,15700173,15700186,15700201&usg=ALkJrhgdGqEQ3SQO7H-B8zpeAzJInQ7j1A
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do forceps obstétrico, estabeleceu praticas mais seguras, criou os cursos de anatomia e
obstetricia para homens interessados no tema do parto e, através do seu ensino e escrita,
ajudou a tornar a obstetricia mais cientificamente fundamentada. '® Perante estas inovacées
as parteiras ridicularizaram Smellie, em especial Elizabeth Nihell, que o acusou de se

intrometer e de interferir no processo natural do parto. ??

Outro avanco médico do século XIX foi a descoberta da anestesia, que mudou o curso da
cirurgia, de agonia e morte para conforto e vida. A acreditacdo da descoberta foi atribuida
James Young Simpson (1811-1870), um obstetra escocés, e uma figura significativa
na histodria da medicina, que primeiramente demonstrou as
propriedades anestésicas do cloroformio em humanos e, posteriormente ajudou a popularizar

o medicamento no uso em medicina e consequentemente no alivio do sofrimento do parto.
(23) (24)

Em 1938. J. P. McEvoy escreveu um artigo intitulado “Our Streamlined Baby” no “The
Reader's Digest” sobre o trabalho de parto da sua esposa aquando do nascimento da sua filha.
Durante o trabalho de parto teriam sido utilizados farmacos (dleo de ricino, pentobarbital,
butilbrometo de escopolamina) que lhe terao permitido ter um parto quase indolor. McEvoy
tece um rasgado elogio o médico que realizou o parto da sua filha, afirmando que a anestesia
obstétrica “nas maos de um obstetra competente e familiarizado com a técnica - é segura

tanto para a mae como para o bebé”. @

Na Europa e na América, os homens comecaram a convencer as mulheres que o parto era
perigoso e seria mais seguro nas maos de médicos homens bem formados. As mulheres com
elevadas posses econdmicas, acreditando que o parto seria mais seguro e sem dores, nas maos
de um especialista masculino do que nas maos das parteiras sem instrucao, comecaram entao
a contratar “homens- parteiros” ou médicos para as suas casas, afim destes realizarem o seu
parto. A medida que mais homens entraram no campo da obstetricia, tornaram-se mais
interventivos e a aplicaram métodos medicinais, manipulativos e cirlirgicos para dilatar (ou

cortar) o colo do Utero e acelerar o parto para sua conveniéncia. ¢

Verifica-se, pois, que, inicio do século XX, nas areas densamente povoadas dos Estados
Unidos, a “medicalizacao” revogou as formas tradicionais de abordagem ao parto com os
obstetras a declararam os hospitais como o local mais seguro para o realizarem. Um dos mais
fortes defensores dos partos hospitalares foi o Dr. Joseph Boliver DelLee (1869-1942),

conhecido como o pai da obstetricia moderna, introdutor dos padroes de higiene a ter
durante o parto e fundador do “Chicago Lying-in Hospital”, onde introduziu a
primeira incubadora infantil portatil. O seu trabalho sobre “The Prophylatic Forceps
Operation”, publicado no Jornal Americano de Obstetricia e Ginecologia em Outubro de 1920,
torna-se na pratica “standard” nas décadas que se seguiram. Nele, DelLee especificou como o

parto deveria ser conduzido - medicacao suficiente para prevenir e aliviar a dor no parto,


https://translate.googleusercontent.com/translate_c?depth=1&hl=pt-PT&prev=search&rurl=translate.google.pt&sl=en&sp=nmt4&u=https://en.wikipedia.org/wiki/Forceps_in_childbirth&xid=17259,15700023,15700124,15700149,15700168,15700173,15700186,15700201&usg=ALkJrhiPtPeVPbvPyG5mSftIESieueWaEw
https://translate.googleusercontent.com/translate_c?depth=1&hl=pt-PT&prev=search&rurl=translate.google.pt&sl=en&sp=nmt4&u=https://en.wikipedia.org/wiki/History_of_medicine&xid=17259,15700023,15700124,15700149,15700168,15700173,15700186,15700201&usg=ALkJrhjZblqhbk5-_jDIMD5zh0icBFAdQg
https://translate.googleusercontent.com/translate_c?depth=1&hl=pt-PT&prev=search&rurl=translate.google.pt&sl=en&sp=nmt4&u=https://en.wikipedia.org/wiki/Anesthetic&xid=17259,15700023,15700124,15700149,15700168,15700173,15700186,15700201&usg=ALkJrhinPI9tUI2RNpyG4h-AAmSeyl1NZg
https://translate.googleusercontent.com/translate_c?depth=1&hl=pt-PT&prev=search&rurl=translate.google.pt&sl=en&sp=nmt4&u=https://en.wikipedia.org/wiki/Chloroform&xid=17259,15700023,15700124,15700149,15700168,15700173,15700186,15700201&usg=ALkJrhhiog_q9PZlAUXqich3_esDU8HlwA
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episiotomia, parto por férceps, reparo perineal e farmacos para reduzir a hemorragia. A

maioria das gravidas permanecia inconsciente durante todo o trabalho de parto.

O livro do obstetra britanico, e um dos principais defensores do parto natural, Grantly Dick-
Read (1890-1958), "Childbirth Without Fear”, publicado primeiramente na Inglaterra em 1942
e depois nos Estados Unidos da América em 1944, foi uma das primeiras bandeiras a hastear-
se contra a “medicalizacao” do parto. Dick-Read desafiou a premissa de que a dor era
inerente ao parto, tendo assistido a inUmeras mulheres a dar a luz pacifica e naturalmente

sem recurso a medicacdo. *®

Outros autores, como Fernand Lamaze (1891-1957) e Robert A. Bradley (1917-1998),

desafiaram as formas medicamentosas do parto.

Para o obstetra francés Fernand Lamaze, o parto deve ser antecedido de uma profilaxia de

preparacao e de controlo da dor.

Na mesma linha de pensamento o obstetra norte-americano Robert Bradley enfatiza no seu
livro “Husband-Coached Childbirth” que o parto é um processo natural, pelo que as maes
devem ser encorajadas a confiar no seu corpo, a terem uma dieta adequada e a praticarem
exercicio durante toda a gravidez, assim como se deve ensinar os casais a gerirem o trabalho
de parto por meio da respiracdo profunda e do apoio do parceiro ou de um técnico
especialista. O principal objetivo do método Bradley é ter maes saudaveis e bebés saudaveis e
sustenta que, na maioria das circunstancias, um parto natural (livre de analgesia) € a melhor
maneira de se atingir esse objetivo. Os seguidores Bradley e defensores do seu método
referem que, com preparacdao adequada, educacao e ajuda especializada, a maioria das

mulheres pode dar a luz naturalmente, sem drogas ou cirurgia.

Foi nesta altura e com base nesta linha de pensamento que as aulas de educacao para o parto
se tornaram populares, surgiram novas tematicas, como escolha de alternativas e cuidado

centrado na familia. !°

As mulheres desenvolveram, pelo menos, um melhor entendimento sobre o processo de
nascimento e alternativas diferentes para o trabalho de parto, contudo, ainda hoje em dia,
sdo os médicos obstetras (homens e mulheres) que tém a decisao final sobre a forma como o

parto ocorrera.
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Capitulo 1.2 - Das Aulas de Preparacao para o Parto

A educacao para o parto realizada de um modo mais formal, ou seja, realizada por

profissionais de saude do servico publico ou privado, € um fendmeno relativamente recente.

Elisabeth Koenigsberger Bing (1914-2015), a “mae do método de Lamaze”, nasceu em Julho
de 1914, em Berlim, no seio de uma familia protestante de ascendéncia judaica. Ao terminar
os seus estudos, Elisabeth ingressou como fisioterapeuta na Universidade de Berlim. No
entanto, a discriminacdo antissemita levou-a a desistir do curso trés dias depois de comecar e
a partir para o Reino Unido onde trabalhou como enfermeira durante um ano antes de
retomar aos estudos de fisioterapia. ?*

Qualificada como fisioterapeuta, Bing passou a trabalhar em hospitais e em consultorios
particulares, sendo os seus pacientes, maioritariamente, pessoas com lesoes fisicas. Apesar
do seu curso nao ter incluido a obstetricia, Bing trabalhou numa enfermaria pos-natal,
fornecendo novos exercicios e massagem as maes e, no contacto, com um paciente privado e

idoso, é por ele encorajada a ler "Parto Natural" de Grantly Dick-Read, publicado em 1933. ©?

A leitura desta obra foi para Elisabeth Bing uma revelacao tao significativa que se envolveu
numa troca de cartas com Dick-Read, tendo-lhe este dado todo o apoio no seu desejo de

implementar o seu método de preparacao para o parto.

Neste contexto, Elisabeth Bing obteve permissao do hospital onde trabalhava para observar os
partos e ficou horrorizada com a maneira como as mulheres estavam excessivamente

medicadas e com o tratamento desumano e humilhante a que eram submetidas.

Em 1949, partiu para os Estados Unidos da América, onde conheceu um obstetra que lhe
proporcionou ensinar o método Dick-Read a mulheres gravidas que eram encaminhadas pelo

obstetra para Elisabeth para as preparar para o parto. ¢
No final da década de 1950, Bing descobriu o método psicoprofilatico do parto.

Na mesma época, Marjorie Karmel publicou o seu livro, “Thank you, Dr Lamaze” (1959), um
relato das experiéncias do autor de educacdo pré-natal e atendimento hospitalar em

obstetricia em ambos os lados do Atlantico.

Karmel ensinou Elisabeth Bing a abordagem de Lamaze para um parto preparado e, da sua
acao, um conjunto de mulheres em associacao com um grupo de médicos de Nova lorque,
iniciaram a Sociedade Americana de Psicoprofilaxia em Obstetricia (ASPO) no inicio da década
de 60 do século XX.
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Tal modelo foi desenvolvido porque este conjunto de mulheres desejava estar mais
consciente e participativa do nascimento dos seus bebés. Pela experiéncia que Marjorie
Karmel tivera com o Doutor Ferdinand Lamaze, em Franca, este sabia que para as gravidas
estarem mais conscientes e participativas seria necessario aprenderem técnicas de
relaxamento e de respiracao que lhes permitisse lidar com a dor e que necessitariam de apoio
e orientacéo durante o trabalho de parto. "

Deste modo as aulas de preparacao para o parto visam ensinar as futuras maes diversas
formas de reagir durante a evolucao do trabalho de parto, de modo a reduzir a dor que lhe

esta associada ao parto e promover simultaneamente um parto fisiologico (normal).

A educacdo do parto tornou-se assim, uma parte tdo integrante do pré-parto que,
atualmente, sdo raros os hospitais que nao oferecam aulas para mulheres gravidas e seus

parceiros.

As principais convicgdes do método de Lamaze podem ser condensadas nas “Seis Praticas de
um Nascimento Saudavel”, publicado em 1967 por Elisabeth K. Bing. Cada pratica esta
fortemente apoiada na literatura médica e fornece evidéncias sdlidas para um nascimento

mais seguro, quer para a mae quer para o bebé.
As “Seis Praticas de nascimento saudavel” sao: ¢

1. O trabalho de parto deve iniciar-se de forma espontanea e néo ser induzido;
2. Durante o parto, a gestante deve caminhar e mudar de posicao;

3. A gestante deve estar acompanhada pelo companheiro, familiar ou um amigo;

4. Devem ser evitadas todas as intervencoes medicamente desnecessarias;

5. A mulher deve evitar realizar o periodo expulsivo do trabalho de parto em declbito
dorsal, e deve seguir os impulsos do seu corpo para realizar as manobras necessarias

no periodo de expulséo.

6. Apos o nascimento a mae e o bebé devem ser mantidos juntos de forma a propiciar a

amamentacao.
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Capitulo 2 - Resultados

Apos a realizacdo da pesquisa bibliografica (B-On), foram identificados 11 artigos. Destes
foram excluidos quatro artigos, trés por ndo apresentarem pertinéncia para o tema em estudo
(Khajehei M. et al., “Assessment of Postnatal Depression Among Australian Lesbian Mothers”,
2012; Rasouli M. et al., “The impact of motivational interviewing on participating in
childbirth preparation classes and having a natural delivery: a randomised trial”, 2016;
Morell F. C. et al., “Chilbirth expectations of La Ribera pregnant women: a qualitative
approach”, 2018) e um artigo por ter data de publicacao anterior a 1 de Janeiro de 2000
(Nelson M. K., “The Effect of Childbirth Preparation on Woman of Different Social Classes”,
1982).

Neste capitulo serdao assim apresentados os resultados da analise a oito artigos, seguindo a

ordem cronoldgica da sua publicacao.

Os resultados apresentados estao resumidos na Tabela 10, com as principais conclusoes de

cada um dos artigos selecionados.

10
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e Guszkowska M. (2013- Estudo longitudinal/ nao experimental) - Polonia

Guszkowska M. ¥ realizou um estudo com o objetivo de comparar as alteracdes na
intensidade do medo do parto e o controlo das dores do trabalho de parto em gestantes que
realizavam aulas de preparacao para o parto (APP) tradicionais com gestantes que realizavam

APP com exercicios fisicos.

Foram selecionadas 109 primigestas saudaveis, com idades compreendidas entre 22-37 anos.
Desta amostra, 62 mulheres realizaram as APP com exercicios e 47 realizaram as APP

tradicionais.

Foram definidos como critérios de exclusao as gravidezes multiplas, gestantes que tiveram um

aborto previamente e as mulheres que apresentaram complicacdes durante a gravidez.

O primeiro grupo (n=62) integraram o programa “Nine active months”, que consistia em aulas
com exercicios fisicos, durante 50 minutos, duas vezes por semana, durante 8 semanas, num

hospital de Varsovia (Polonia).

0 segundo grupo (n=47), integravam as APP tradicionais, baseada na exposicao tedrica e sem
componente pratica de exercicio fisico, durante 50 minutos, duas vezes por semana, durante

6 semanas. Nestas aulas participavam ainda ginecologistas, pediatras e psicologos.

Para avaliar a intensidade de medo no parto e o controlo das dores no trabalho de parto,
foram desenvolvidos, pela autora do estudo, duas escalas (“The Fear of Childbirth Scale” e
“The Control of ChildbirthPain Scale”), que apos terem sido validadas e aprovados pela
Comisséo de Etica da Universidade de Varsovia, foram aplicadas em dois momentos distintos.
A primeira aplicacdo ocorrer na primeira semana das APP. A repeticao da aplicacao das
escalas aconteceu apos decorridos dois meses de aulas, isto &, aquando do fim do curso pré-

parto e, consequente, aproximacao do parto.

Apds a recolha e analise dos dados obtidos nos dois periodos, ndo se observou uma reducao
significativa relativamente a variavel “intensidade do medo” na amostra total (n=109).
Contudo, quando as duas amostras foram analisadas separadamente, as gestantes que
integraram o programa “Nine active months” apresentaram uma maior reducdo na variavel

“intensidade do medo” comparativamente as gestantes que realizaram APP tradicionais.

No entanto, este estudo apresenta duas limitacdes. A primeira é a falta de representatividade
da amostra em estudo, uma vez que a amostra consistia em mulheres com alto grau
educacional, financeiramente estaveis, que viviam no centro de Varsovia, primigestas e sem

complicacoes no decorrer da gravidez.

11
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A segunda limitacao tem a ver com a falta de aleatoriedade na constituicao dos dois grupos
estudados, uma vez que eram as voluntarias participantes no estudo no estudo que escolhiam

qual o grupo que queriam integrar (APP tradicionais ou APP com exercicios).

Com este estudo pode-se concluir que gravidas fisicamente ativas demonstraram menos
sintomas de ansiedade em comparacdo com gravidas que durante a gravidez se excluiram da
realizacao de atividade fisica, no entanto estes resultados ndo podem ser extrapolados para

la desta amostra (ndo podem ser objeto de generalizacao).

12
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e Martinez J.M. et al. (2013 - Estudo multicéntrico observacional) -
Espanha

Martinez et al.®® levaram a cabo um estudo com o objetivo de identificar as expectativas da
gestante em relacao ao “Programa Educativo Materno” (PEM) e determinar qual a avaliacao

que fazem sobre este programa.

O estudo foi realizado em quatro hospitais, durante um ano (Janeiro de 2011 e Janeiro de
2012). Foram definidos como critérios de inclusao: primigestas, idade materna superior a 18

anos e gestacao Unica. A barreira linguistica foi definida como critério de exclusao.
Neste estudo participaram 520 mulheres, das quais 357 (68.68%) integraram o PEM.

Apos a analise dos resultados obtidos, verificou-se que 88.75% da amostra total (n=520)
reconheceram a utilidade e o beneficio da participacao neste programa. Das gravidas que
participaram no estudo, 63.71%, (n=357) afirmaram estar bastante satisfeitas com o
programa, em comparacao aos 10.53% que afirmaram estar pouco satisfeitas, ou até mesmo
insatisfeitas. Na maioria dos casos, as gestantes deram uma nota positiva ao PEM,

considerando-o (til e benéfico.

Uma observacao importante resultante do estudo foi que na generalidade, a maioria das
participantes esperava que os cuidados ao recém-nascido (RN) fossem um tema a ser
abordados no programa. Partindo desta premissa pode-se perceber que a maior parte das
parturientes beneficiam com o treino do PEM de modo a adquirir competéncias (teis para o

pos-parto, mas o PEM devera também passar a incluir o topico dos cuidados ao RN.

Da analise aos dados, os autores salientam que o PEM, na percecdo das gestantes, quer elas o
integrem quer nao, é considerado como Uutil e benéfico. Todavia, do ponto de vista pratico,
este nao parece influenciar o grau de satisfacdo com a gestao da gravidez e do cuidado do

parto, ao contrario do que os autores referem ser encontrado na literatura cientifica.

13
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e Abasi E. et al.(2013 - Estudo intervencional) - Irao

Abasi E. et al.®® efetuaram um estudo com o objetivo de determinar o efeito das aulas de
preparacao para o parto (APP) com ligacao da educacdo materna fetal (LMF) a saude mental
da mulher. Nestas aulas foram dadas as ideias conceptuais sobre LMF, beneficios na ligacao
emotiva, métodos de estabelecer uma ligacdo afetiva ao feto, nomeadamente, contar e
registar os movimentos fetais, imaginar a aparéncia fisica do bebé, imaginar os momentos de

amamentacao, falar para o feto e tocar no abdome.

O estudo realizou-se durante o terceiro trimestre de gravidez das participantes e nele
participaram de oitenta e trés primigestas (n=83) que frequentavam seis unidades de saude

em Sari.

Foram estabelecidos como critérios de inclusao: idade materna situada entre 18-35 anos, ter
no minimo o ensino primario, ser primigestas, ter idade gestacional entre as 28-32 semanas e

haver auséncia de problemas obstétricos ou psicologicos.
Foram aplicados trés questionarios:

1. “General Health Questionnaire 28” (GHQ-28) para avaliar os scores de salde mental

materna;
2. “Questionario Cranley’s LMF” (QC-LMF) para avaliar os scores de ligacao afetiva;

3. Formulario de Suporte Social para determinar o grau de suporte social da gravida. Foi
obtida permissdao de Cranley para a utilizacdo do seu questionario e as suas escalas

foram adaptadas a cultura Iraniana.

Os questionarios foram aplicados, a todas as participantes, em dois momentos: antes do inicio

das APP e no fim.

GHQ - 28 consiste em quatro subescalas, onde se avaliam: sintomas somaticos, ansiedade,
disfuncado social e depressao. Foi solicitado as pacientes (n=83) que respondessem sobre as
alteragcdes de humor, sentimentos/emocdes e comportamentos durante as Ultimas quatro

semanas.

As participantes no estudo (n=83) foram divididas, aleatoriamente, em dois grupos (grupo
experimental (GE) e grupo de controlo (GC)). O GE (n=40) recebeu, duas horas por semana,
APP nas quais foram abordadas formas de educacao de LMF. Por seu turno, GC (n=43) apenas

frequentou as consultas de rotina de vigilancia da gravidez uma vez a cada duas semanas.

Com os resultados recolhidos e posteriormente analisados, verificou-se que a média de idade

do GE era de 24.13 + 3.7 e a do GC era de 24.1x 4.4. Os dois grupos mostraram

14
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homogeneidade em termos de variaveis demografias. A média da idade gestacional das
participantes do GE era 29.6 + 1.5 e de 29.5 + 1.6 no GC.

Os resultados do t-test, mostraram uma diferenca significativa na média dos scores de salde
mental no GC comparando o inicio com o fim do estudo e que o estado da sua salide mental
se deteriorou (P=0.0001).

significativa entre a média dos scores de saide mental no GE do inicio para o fim do estudo, e

Também de acordo com estes testes, ouve uma diferenca

os scores da sua salde mental melhoraram (P<0.001).

Ainda de acordo com os resultados do t-test, ndao se observou uma diferenca significativa
entre a média dos scores de LMF entre o inicio do estudo em ambos os grupos (P=0.51), mas
houve uma alteracao significativa apos a realizacdo de APP onde se realizou a abordagem de

formas de promover a LMF (P<0.001).

Os dados revelaram uma diferenca estatisticamente significativa nos scores de ligacao entre
os grupos experimental e de controlo. HA uma diferenca significativa entre LMF no grupo

experimental antes e apos a participacao neste estudo.

Tabela 1. Comparacdo da média de scores na LMF, antes e apoés as APP.
LMF- Ligacdo Materno Fetal; APP-Aulas de Preparacéo para o Parto.
Antes APP com Apds APP com Diferenca antes e t-test
educacao LMF educacao LMF apos as APP
EXPERIMENTAL 3.45 +0.43 3.42 +0.41 -0.028+0.13 t=1.4;
P=0.14
CONTROLO 3.52 0.5 3.96 +0.38 0.44 +0.28 t=10;
P<0.001
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Este estudo, tal como noutros sobre a mesma tematica, conclui que o score de ligacao

materna aumenta com a realizacao de APP onde estes temas sao abordados e que a discussao

destes temas permite a manutencao de uma saude mental materna estavel, diminuindo o

risco de estas futuras maes virem a desenvolver depressao pos-parto.

Tabela 2. Comparacdo da média de scores da saude mental materna, antes e apds as APP.

LMF- Ligacdo Materno Fetal; APP-Aulas de Preparacéo para o Parto.

Antes APP com Apds APP com Diferenca antes e t-test

educacao LMF educacao LMF apos as APP
EXPERIMENTAL 17.6 + 4.2 14.8+ 4 -2.8+2.2 t=8.05;
P<0.001
CONTROLO 17.8 + 3.6 18.3+3 0.41 £0.76 t=3.59;
P=0.001
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e Sercekus P. et al. (2015 - Estudo quasi-experimental) - Turquia

Sercekus et al.®” concretizaram um estudo com o objetivo de comparar mulheres que
receberam educacao pré-natal (grupo experimental- (GE)) com mulheres que realizaram,
apenas, cuidados pré-natais de rotina (grupo de controlo-(GC)). As variaveis dependentes
neste estudo foram:

1. Medo do parto;
2. Auto eficiéncia;
3. Ligacdo paternal ao recém-nascido (RN).
A educacao pré-natal foi definida como variavel independente.

Como critérios de inclusdo, numa primeira fase, foram estabelecidos: gestacdo entre as vinte
e seis e vinte e oito semanas, ter no minimo o ensino primario, serem primigestas, gravidez
de baixo risco, ndo ter realizado até ao momento qualquer tipo de programa de preparacao
pré-natal. Subsequentemente foram também definidos como critérios de inclusao: parto de
termo (entre as trinta e oito e as quarenta e duas semanas, auséncia de doenca, de baixo
peso e de baixa altura a nascenca) e auséncia de complicacdoes no pds-parto (hemorragia,

infecdo, mastite, doenca tromboembolica ou alteracéo psiquiatrica pos-parto).

O estudo foi levado a cabo entre Marco de 2012 e Janeiro de 2014, na regiao de Aegean e

participaram voluntariamente as gravidas em conjunto com os respetivos maridos.

A amostra foi composta por setenta e dois casais (n=72), trinta e cinco casais para o GE (49%)

e trinta e sete para o GC (51%).

Contudo, foram excluidos quatro casais do GE (11%), dois casais por condicées médicas e dois
por incompatibilidade de horarios. No GC foram excluidos cinco casais (14%), dois casais
devido a condicdoes médicas e trés casais que decidiram ndo continuar a participar no estudo.
No final desta etapa restavam sessenta e trés participantes (n=63), com o grupo experimental
final a ser constituido por trinta e um casais (49%) que para além dos cuidados de rotina da
gravidez participaram, também, em APP durante oito semanas. O GC final era composto por

trinta e dois casais (50%) que realizavam apenas acompanhamento médico de rotina.

A amostra selecionada dos dois grupos (n=63), durante o decorrer do estudo tiveram de
preencher quatro questionarios: “Wijma Delivary Expectancy/ Experience Questionnaire” (W-
DEQ), “Childbirth elf- Efficacy Inventory” (CBSEIl), “Maternal Attachment Inventory” (MAI) e
“Postnatal Paternal - Infant Attachment Questionnaire” (PPAQ) que foram previamente

sujeitos a validacao e a determinacao do grau de fiabilidade para a versao turca.
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Os questionarios W-DEQ e CBSEI foram aplicados antes no inicio do estudo (t=0) e ao fim das
oito semanas (t=1) ao GE (n=31) e ao GC (n=32).

No fim deste periodo, e ocorridos os partos das gestantes participantes no estudo, foram
excluidos para a segunda parte do estudo trés casais no GE (um casal por parto prematuro e
dois por complicacbes obstétricas pos-parto) e cinco casais no GC (trés por incapacidade de
serem contactados apos o parto e dois por complicacbes pos-parto). Logo, nesta segunda
etapa do estudo, participaram vinte e oito casais no GE (n=28) e vinte e sete casais no GC
(n=27).

Quatro meses apos o parto (t=3) foi aplicado o questionario MAI e aos seis meses apds o parto
(t=4) foi aplicado o PPAQ.

Com este estudo, os autores concluiram que as gestantes que integraram o GE tiveram uma
reducao significativa dos “scores” do teste W-DEQ (t=0 e t=1) em comparacao ao GC, o que
significa uma reducao na ansiedade e no medo perante o parto, mostrando que as APP sao
efetivas na diminuicdo do medo e da ansiedade. Da analise do questionario CBSEI ((t=0 e t=1)
observou-se um aumento nos “scores” atribuidos pelas mulheres do GE, indicando um

melhoramento na autoeficacia em comparacdo com o GC.

Da analise dos questionarios MAI e PPAQ nao se observaram diferencas significativas entre os
dois grupos. Desta forma as APP ndo mostraram ter influéncia na ligacdo materna e paterna
ao RN no pos-parto. Sercekus et al. realcam que este resultado é distinto do encontrado no
estudo de Abasi et al. (2013)©® que referem resultados positivos entre as aulas pré-natais e a

ligacdo materna ao RN.

A razao apontada para esta diferenca de resultados obtidos, segundo os autores, pode-se
dever ao facto de que o conteldo das APP neste estudo estar mais direcionado para o parto e
para a sua preparacao e, por outro lado, ter sido prestado menor enfoque no pos-parto.
Assim os autores propdem que se avaliem estes programas educativos através da adicao de

estratégias que aumentem a ligacao parental -RN.

Em sintese, o estudo de Sercekus et al.®” apresenta, assim, resultados positivos no ambito da
melhoria do medo e da ansiedade perante o parto nas gestantes do GE, apds as oito semanas
de APP, mas nao revela alteracoes significativas nas ligacoes emocionais estabelecidas entre o
bebé e os pais. E, pois, recomendado que estes programas se continuem a realizar,
ressalvando a necessidade de se proceder, durante as APP, com uma maior abordagem as

ligacdes pais-bebé.
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e BazB. et al. (2016 - Proprietary survey) - Polénia

Baz B. et al.®® realizaram um estudo a cento e vinte e cinco mulheres no puerpério (n=125),
que realizaram APP no “Centro Swietokrzyskie para Maes e RN” em Kielce. Este estudo tinha
como objetivo a avaliacao da opinido subjetiva das puérperas em relacdo ao medo persentido
por estas para com o parto, bem como avaliar a eficacia da participacao nas aulas pré-natais,

dependendo da idade e da escolaridade das participantes.

A maioria das participantes nas aulas de Lamaze tinham entre os 31-40 anos (n=72; 57.6%),
seguidas das gestantes com idade entre os 20-30 anos (n=33; 26.4%), idade superior a 40
(n=11; 8.8%) e idade inferior a 20 anos (n=9; 7.2%). A maioria das participantes tinha um curso
superior (n=83; 66.4%), enquanto 20% (n=25) tinham o ensino secundario e 13.6% (n=17)

tinham completado um curso profissional (Tabela 3).

Tabela 3. Caracteristicas descritivas da amostra estudada.

N
Caracteristicas das participantes nas APP %
(=125)
Inferior a 20 anos 9 7.2
20-30 anos 33 26.4
IDADE
31-40 anos 72 57.6
Superior a 40 anos 11 8.8
Curso Profissional 17 13.6
ESCOLARIDADE Ensino Secundario 25 20.0
Curso Superior 83 66.4
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Dos resultados obtidos, e abaixo condensados nas Tabelas 4 a 7, apenas 11.2% das gravidas
com idade inferior a 20 anos relataram uma diminuicdo dos niveis de ansiedade com a
aproximacao da data do parto. Em contraste, 22.2% relataram mesmo um aumento na
intensidade do medo com a chegada da data do parto. A diminuicdo dos niveis de ansiedade
nao se observou em nenhum dos restantes grupos etarios e as gravidas com mais de 40 anos

sao as que mais receiam o parto (n=6; 54.6%) (Tabela 4).

Tabela 4. Percecao do medo do parto dependendo da idade.

Idade

Nivel de ansiedade antes do parto Inferior a 20 | 20-30 anos | 31-40 anos | Superior a 40

anos anos

n=9 % n=33 | % |[n=72| % n=11 %

Diminuicio do medo com a 1 11.1 0 0.0 0 0.0 0 0.0

aproximacao do parto

Ansiedade aumentou com o aproximar 2 22.2 7 21.2 | 15 | 20.8 4 36.4

do termo

Maior sensacdo de medo durante o 2 22.2 13 39.4 | 35 | 48.6 5 45.4
parto

Auséncia da sensacdao de medo na 2 22.2 9 27.3 18 25.0 2 18.2

gestacdo e no parto

Sem opinido sobre o assunto 2 22.2 4 12.1 4 5.6 0 0.0

A analise estatistica demonstrou uma relacdo entre o grau de escolaridade materna com o

medo para com o parto (Tabela 5).

No grupo das puérperas com um curso profissional, 29.4% (n=5) relataram a sensacao de uma
forte ansiedade durante o trabalho de parto, 23.5% (n=4) relataram um aumento da ansiedade
com a aproximacao do parto, 17.6% (n=3) referiu nao ter sentido qualquer medo perante o
parto, 5.9% (n=1) salientou que a sensacado de medo diminui com a aproximacao do parto e
23.5% (n=4) das participantes, com este nivel de escolaridade referiu nao ter uma opiniao

sobre o assunto.

No grupo das participantes com o ensino secundario 40% (n=10) declararam nao terem
experienciado qualquer grau de medo durante a gravidez e o parto, 20% (n=5) referiram que a
maior sensacdao de medo ocorreu durante o trabalho de parto e 24% (n=6) expressou que a

sensacdo de medo aumento a medida que se aproximava o fim de termo.
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No grupo das mulheres com ensino superior nao foi observada qualquer tipo de reducao no
grau de ansiedade com a aproximacao da data do parto. 54.2% (n=45) salientaram que o
maior medo que experienciaram ocorreu durante o parto, 25.3% (n=21) referem nao ter
sentido qualquer tipo de medo no decorrer da gestacao e do trabalho de parto e em 16.9%
(n=14) dos casos houve um aumento na intensidade do medo com a aproximacao da data do
parto.

TABELA 5. Percecao do medo do parto dependendo do grau de escolaridade.

Grau de escolaridade

Nivel de ansiedade antes do parto Ensino Ensino Ensino
Profissional Secundario
Superior
n=17 % n=25 % n=83 %
Diminuicdo do medo com a 1 5.9 0 0.0 0 0.0

aproximacao do parto

Ansiedade aumentou com o 4 23.5 6 24.0 14 16.9

aproximar do termo

Maior sensacdo de medo durante o 5 29.4 5 20.0 45 54.2
parto
Auséncia da sensacdo de medo na 3 17.6 10 40.0 21 25.3

gestacdo e no parto

Sem opinido sobre o assunto 4 23.5 4 16.0 3 3.6

Estes resultados demonstram que as mulheres com o ensino secundario sao as apresentam

menores valores de ansiedade e de medo para com o trabalho de parto.

Os resultados obtidos apos a analise das respostas das participantes ao questionario revelaram
que as APP em que as participantes participaram enquanto estavam gravidas, foram
ineficazes e que nao ajudaram na diminuicao da sensacao de ansiedade materna para com o
parto. Também se observou que quase a totalidade das participantes neste estudo nao
conseguiram aplicar os conhecimentos adquiridos durante as APP no decorrer do parto
(Tabela 6 e 7)
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TABELA 6. Conhecimento e competéncias adquiridas nas aulas de Lamaze e que foram aplicadas no parto,

dependendo da idade.

Idade

Conhecimento e competéncias adquiridas | Inferior a 20 | 20-30 anos | 31-40 anos | Superior a 40
nas aulas de Lamaze foram postos em anos anos
pratica?

n=9 % n=33 | % | n=72| % n=11 %
Totalmente 4 44.4 12 36.3 30 | 41.7 4 36.4
Sim, mas apenas parcialmente 1 11.1 10 30.4 24 33.3 1 9.1
Nao fui capaz de aplicar os conhecimentos 2 22.2 8 24.2 11 15.3 3 27.3
adquiridos nas aulas durante o parto
Sem opinido sobre o assunto 2 22.2 3 9.1 7 9.7 3 27.3

Em relacdo as competéncias adquiridas nas APP e a sua aplicacdo no decorrer do trabalho de

parto, tendo em conta o grau de escolaridade materno (Tabela 7), observou-se que:

TABELA 7. Conhecimento e competéncias adquiridas nas aulas de Lamaze e que foram aplicadas no parto,

dependendo do grau de escolaridade.

Grau de escolaridade

Conhecimento e competéncias adquiridas Ensino Ensino Ensino
nas aulas de Lamaze foram postos em Profissional Secundario
pratica? Superior

n=17 % n=25 % n=83 %
Totalmente 8 47 1 2 8.0 40 48.2
Sim, mas apenas parcialmente 2 11.8 6 24.0 27 32.5
Nao fui capaz de aplicar os conhecimentos 4 23.5 12 48.0 8 9.6
adquiridos nas aulas durante o parto
Sem opinido sobre o assunto 3 17.6 5 20.0 8 9.6

22




Satisfacao das Gravidas com as Aulas de Preparacao para o Parto

Assim estes programas devem ser modificados e devem levar em conta as necessidades das

gravidas de forma a contribuirem para a reducao do estado de ansiedade experienciado.

Os beneficios em realizar um curso de Lamaze dependem ndo s6 das caracteristicas
individuais de cada participante, mas também do conhecimento, das capacidades e do
empenho de quem leciona estas aulas. Desta forma, € necessario alterar a forma e os
conteldos destas aulas, dando mais enfase as capacidades das gestantes em utilizarem
recursos pessoais de modo a que estas tenham uma contribuicao positiva na reducao das

emocoes negativas que as proprias apresentam em relacao ao parto.

Este estudo permitiu concluir que o receio perante o parto € condicionado pela idade,

educacao, situacdo economica, cultura em que se esta inserido e estado de salde da gravida.

Um dos pilares de atuacdo das APP, recomendado pela Sociedade Ginecoldgica Polaca é
impedir a sensacdo de emocdes desagradaveis associadas com a gravidez e com o parto
através da educacado e da transmissao de competéncias as futuras maes, para que estas se

preparem da melhor forma possivel para a chegada do seu filho.
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e Gonzalez-Sanz J.D. et al. (2017 - Estudo observacional, descritivo e
transversal com metodologia qualitativa) - Espanha

Gonzalez-Sanz J.D. et al.®? elaboraram um estudo entre Novembro de 2010 e Novembro de

2013, em Huelva, Andaluzia, Espanha.

O objetivo do estudo foi o de analisar a satisfacao das gestantes e dos seus parceiros em
relacao ao conteldo e ao nivel de utilidade da Educacao Materna (EM), de forma a melhorar o

modo como decorre a gestacao e o parto.

Foi dada autorizacao para a realizacao do estudo pela Universidade de Huelva e pela Direcao

da Unidade de Gestao Clinica de Lepe.

O programa de EM em Huelva consistiu na oferta a todas as gestantes, a partir da vigésima
oitava semana, e aos seus companheiros, de cinco sessdes presenciais com a duracao de
noventa minutos, uma vez por semana. Estas aulas foram lecionadas por uma Unica pessoa e
neles foram abordados conteldos sobre o parto, o puerpério, o aleitamento materno e os

cuidados ao RN.

A populacao de referéncia para este estudo foram as mulheres gravidas residentes em Lepe,

Huelva.

Foi elaborado um questionario semi-estruturado, que seria aplicado a todas as gestantes que
participassem na ultima aula de EM. Desta forma o critério de inclusdo, foi unicamente, a
participacdo na Ultima aula de EM. Por seu torno, o critério de exclusao estabelecido foi a

recusa em participar no estudo.

A docente responsavel por lecionar as aulas de EM entregou os questionarios as gravidas e aos
seus acompanhantes na Ultima sessao de cada grupo, durante o periodo de estudo. O
questionario foi preenchido por todas as gestantes que frequentaram voluntariamente as
aulas, apds terem dado o seu consentimento informado. Foram obtidos quatrocentas e
sessenta respostas aos questionarios (trezentas e setenta e oito de gravidas e oitenta e dois

dos companheiros) de um total de dezoito turmas que frequentaram as aulas de EM.

Como variaveis de estudo foram definidas a sociodemografica (idade, sexo, estado civil,
escolaridade e nacionalidade) e a de resultado (satisfacdo com o plano de EM). Esta Gltima foi
dividida em quatro dimensdes quantitativas: conteldos, estratégias metodologicas,

programacao e recursos.

Duas semanas apos o término das sessdes de EM foram criados quatro grupos de discussao
(trés grupos formados exclusivamente por gestantes e um apenas formado pelos

acompanhantes).
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Da analise dos dados (sintetizados na Tabela 3), verifica-se para a variavel sociodemografica
que 77.5% (n=293) das gestantes e 74.4% (n=61) dos acompanhantes eram espanhois. As
restantes gestantes eram originarias do Magreb (41.2%; n=35), da América Latina (34.1%; n=
29) e da Europa de Leste (24.7%; n=21).

Sobressai que 65.9% das gestantes (n=249) estavam casadas, tinham uma idade média de 29.5

anos, e 25.4% possuiam um curso superior.

No grupo dos acompanhantes obteve-se uma grande diversidade, em que 75.6% (n=62) eram
os maridos/companheiros; 15.9% (n=13) eram as maes das gestantes e 8.5% (n=7) eram amigas

ou irmas.

Da analise da satisfacdo, verifica-se que, 77.5% das gestantes e 70.7% dos acompanhantes
mostraram um nivel de satisfacdo muito elevados para com a EM recebida (valor Likert 5);
22.5% das gravidas e 29.1% dos acompanhantes mostraram um valor alto de satisfacao (valor
Likert 3 e 4); e nenhuma gravida nem acompanhante expressou um baixo nivel de satisfacao
com a EM recebida (valor Likert 1 e 2). No grupo das gestantes a média de avaliacdo da EM
oscilou entre 4.20 e 4.87, enquanto no grupo dos acompanhantes a média flutuou entre 4.15
e4.79.

Da analise da dimensao “Conteldos”, a satisfacao expressa foi muito elevada.

Em relacédo as estratégias metodoldgicas, estas também foram bastante valorizadas, quer em
relacdo as aulas expositivas, com videos e exercicios praticos, quer em relacao a linguagem

da formadora, considerando-a como acessivel.

Na dimensao “Programacao”, as opinides foram concordantes. A grande maioria dos
participantes referiram que eram escassas apenas cinco aulas de EM e que gostariam de ter

tido mais formac&o durante a gravidez, mas também no pds-parto.

A dimensao dos “Recursos” foi a que recebeu mais criticas, tendo sido referida a escassez dos
mesmos, o elevado nimero de participantes por sessao para o tamanho das instalacées onde
decorriam as aulas, salas pequenas e mal-organizadas, e o fato do material audiovisual e de

ginastica ser antiquado.

Nesta amostra, o grau de satisfacao das gestantes e dos acompanhantes com as aulas de EM
obteve um alto grau de satisfacdo, evidenciando que os Programas de EM sao vistos pelas
utentes e pelos seus acompanhantes como benéficos e que respondem as suas necessidades. A
linguagem utilizada foi um dos aspetos mais valorizados aquando da avaliacao das sessdes de
EM. Entre as areas a serem alteradas destacam-se: a necessidade do aumento do nimero de

turmas, adequar a sala as sessoes de EM e melhorar os recursos.

25



Satisfacao das Gravidas com as Aulas de Preparacao para o Parto

Gonzalez-Sanz J.D. et al.®" salientam que em futuras investigacdes seria interessante avaliar

se o grau de satisfacao da populacao que nao frequenta o PEM seria diferente dos resultados

obtidos na amostra estudada, e se os resultados obtidos seriam semelhantes aos de outros

locais da Andaluzia.

TABELA 8. Caracteristicas descritivas da amostra estudada.

Tipo de Idade Estado civil (n | Nacionalidade Escolaridade Nivel de
Usuario (n/ %) / %) (n/ %) (n/ %) satisfacao
(n/%)
19-29anos Solteira Espanhola Primario Muito alto
(219/57.9%) (36/9.5%) (293/77.5%) (128/33.9%) (293/77.5%)
Gestante
30-39anos Casada Outra Secundario Alto
(n=378) (159/42.1%) | (243/64.3%) (85/22.5%) (155/41.0%) (85/22.5%)
Unido de facto Universitario Baixo (0/0%)
(99/36.2%) (95/25.1%)
19-29anos Solteiro/a Espanhol/a Primario Muito alto
(46/56.1%) (5/6.1%) (61/74.4%) (19/23.2%) (58/70.7%)
Acompanhante
30-39anos Casado/a Outra Secundario Alto
(n=82) (46/56.1%) (24/29.3%)

(36/43.9%)

(57/69.5%)

(21/25.6%)

Unido de facto
(20/20.4%)

Universitario
(17/20.7%)

Baixo (0/0%)
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e Barimani M. et al. (2017 - Estudo qualitativo) - Suécia

Barimari M. et al.“*? desenharam um estudo, com os objetivos de identificar o contelido dos
cursos lecionados pelas parteiras nas APP e a duracao que estas concediam para a abordagem
dos diversos temas e os topicos levantados e discutidos pelos casais que vao ser pais pela

primeira vez e a quantidade de tempo que esses topicos foram analisados.

0 estudo, apos ter sido dada autorizacao da Comissao de Etica do Karolinska Institutet, foi
realizado em duas unidades de cuidados pré-natal em Estocolmo, Suécia. A abordagem das
APP tem vindo a mudar na Suécia em virtude dos grupos de participantes serem cada vez
maiores, com maior enfoque na parte tedrica e menor na parte pratica. Ainda assim, 70% dos

futuros pais participam nestas aulas.

Assim, no Barimari M. et al.“*? participaram trés parteiras e dezassete casais (n=34). O estudo
teve a duracdo de seis meses, periodo no qual se analisaram trés grupos de casais

participantes (Grupo A, B, C).

As respostas dos participantes foram recolhidas e gravadas em suporte digital (video), sendo
posteriormente as gravacoes transcritas para suporte de papel para serem analisadas. Foram

gravadas um total de sete aulas.

Os dados do estudo revelaram que o contelido nas aulas pré-natais se concentrava na mais na
preparacao do parto (67%), do que na preparacdo dos pais para o pds-parto e para a
parentalidade (33%). Apesar disso, os pais frequentemente levantavam questdes sobre os

cuidados do bebé, a amamentacdo e como lidar com a parentalidade.

A preparacao para o parto permitiu, aos futuros pais, compreenderem o processo do trabalho
de parto, quais as possiveis complicacdes que podem ocorrer durante esse periodo, como o
companheiro deve atuar no decorrer do parto e quais as vantagens e desvantagens do uso de

analgesia no parto (atraso na evolucao do trabalho de parto).

A preparacao para a parentalidade permitiu, que os futuros pais, pudessem preparar,
antecipadamente e da melhor forma possivel, os primeiros tempos da chegada do seu bebé,
organizar o periodo em casa imediatamente ap6s o parto, como lidar com o aleitamento
materno e formas para manter a relacdo do casal apos a chegada do bebé. Durante o decorrer
das aulas, os pais demonstraram varias preocupacoes, em relacao a todas as situacdes que
pudessem acontecer ao RN e a forma como deveriam agir perante estas, assim como os casos
de pior cenario nomeadamente, a sindrome da morte subita infantil e a sindrome do shaken
baby.
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Este estudo permitiu perceber que os pais pretendem que se faca a distincao entre
preparacao para o parto e preparacao para a parentalidade durante estas APP, mostrando
desta forma, que necessitam de receber mais informacao sobre como atuar perante
diferentes situacdes que ocorram no pods-parto por forma a realizarem uma melhor transicao

para a parentalidade.

Quando é dado enfoque a parentalidade durante as APP os pais sentem-se mais seguros de si
mesmos e mais satisfeitos com o seu relacionamento para com o companheiro e para com o
bebé.

Verificou-se que um terco das perguntas levantadas foi feito por homens, o que revela que
estes participaram ativamente nas aulas. Constatou-se ainda que os parceiros demonstraram

interesse em todos os topicos, exceto nos relacionados com o alivio da dor e amamentacéo.

Perante os resultados obtidos, os autores do estudo sugerem que as aulas tenham inicio no
segundo trimestre e que seja adicionado o tépico “transicao para a parentalidade” aos temas

lecionados nestas aulas.

TABELA 9: N° de aulas, N° de pais (mulheres e homens) e recolha de dados.

GRUPO A GRUPO B GRUPO C
N° Aulas 3 2 2
N° Participantes 10 (5/5) 12 (6/6) 12 (6/6)
Duracédo Aula 9 horas 6 horas 6 horas
Tipo de gravagao Video Video Gravador
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Capitulo 3 - Discussao

Nos sete estudos que constituiram a base desta dissertacdo foram avaliados diferentes
beneficios que se podem obter para a mae, para o pai e para o nascituro, com a realizacao e
frequéncia das aulas de preparacao para o parto (APP). Da triangulacao dos dados obtidos
com as diferentes investigacoes realizadas constata-se que, na generalidade dos estudos, as
gestantes se mostram satisfeitas com as APP, uma vez que estas permitem uma preparacao
mais eficaz da mulher para o momento do parto e levam a diminuicao do indice de sensacao
de medo e de ansiedade. Resulta também dos dados emergentes dos diferentes artigos que as
APP, quando lecionadas de modo adequado, permitem o estabelecimento de uma ligacao
afetiva/emocional da gestante e do companheiro ao futuro bebé e que estas aulas tém um
impacto positivo na melhoria da saide mental materna. No entanto, constata-se também que
os diversos aspetos fisicos, psiquicos e emocionais relacionados com o parto, tém associados
variaveis especificas como a idade, os valores, o nivel econémico, a literacia, os estilos de

vida, a salde da gravida, as caracteristicas individuais de cada participante, etc.

J& no estudo de Baz B. et al.®®, de 2016, o medo e a ansiedade da mulher perante o parto
estao dependentes da idade e da escolaridade da gestante. Quanto maior a idade da gestante
e quanto maior forem as habilitacbes académicas da gravida, maior sera a sensacao de medo
perante o parto que esta experienciara. Diferentemente dos restantes estudos, neste, as
participantes nao se mostraram satisfeitas com a realizacao das APP, uma vez que estas aulas
nao influenciaram positivamente a reducao do estado de ansiedade materna, bem como nao
criaram perspetivas positivas que as levassem a desenvolver a capacitacao para aplicarem os

conhecimentos obtidos no decorrer das sessées no parto.

Com um certo paralelismo encontra-se o estudo de Martinez J.M. et al.®”

, cujos dados
indicam que a avaliacéo feita pelas gestantes, quer do GC quer no GE, é positiva, mas que a
realizacao, ou nao, de APP nao indicia influenciar a satisfacao das gestantes com a gestao da

gravidez, diferentemente do que alguma literatura referencia.

Em concordancia com os restantes estudos, o de Sercekus P. et al.®” que para além do
objetivo avaliar que influéncia tem as APP na reducdo do medo materno perante o parto,
também pretendeu verificar que impacto ou grau de incremento elas desenvolviam na ligacao
dos pais ao bebé, demonstra que, efetivamente, as APP permitem uma reducao na sensacao
de medo e de ansiedade das futuras maes perante o parto. Ja no que respeita ao facto das
APP terem um impacto positivo na ligacao parental-bebé, os dados revelaram a falta de
influéncia nas ligacdes emotivas estabelecidas entre pais e RN apos o parto. Este resultado é,
contudo, distinto do obtido por Abasi E. et al.®® que perante a robustez conferida pelos
testes estatisticos aplicados, concluiram em funcao dos dados, que a educacao para a ligacdo

emocional materno-fetal e para a saude mental materna, melhora com a inclusdo de
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conteldos sobre LMF nas APP. Neste contexto, as APP incentivam a LMF porque melhora o
estado mental das futuras maes de diversas maneiras, nomeadamente na diminuicao do risco

de depressao pos-parto.

Com o seu estudo, Gonzalez-Sanz J.D. et al.®?, avaliaram a satisfacdo das gravidas e dos seus
acompanhantes com as APP. Tal como Martinez J.M. et al.®® haviam feito, também lhes foi
possivel concluir que tanto as gravidas como os seus acompanhantes se mostraram satisfeitas

com as APP e que elas deram uma resposta suficiente as suas necessidades.

Porém, tanto num estudo como noutro, emergiram as criticas dos participantes no estudo em
relacdo ao reduzido nimero de sessdes, o elevado nimero de participantes por sessdo e a

existéncia de recursos insuficientes.

Numa avaliacdo a forma como as APP sdo lecionadas, o estudo de Barimani M. et al.“*? revela
que, para a maioria da populacao envolvida, a grande parte do tempo de aula era dedicado a
preparacao do parto. Assim, embora as gravidas e os seus acompanhantes participantes no
estudo terem dado uma avaliacdo positiva as APP, ressalvaram que seria igualmente
importante, e necessaria, a inclusdo de temas de situacdes frequentes do pos-parto,
nomeadamente, os cuidados com o RN, a amamentacao e a manutencao de uma vida

matrimonial dentro da normalidade.

Na globalidade, as investigacdes analisadas demonstraram que as APP ajudam e tém beneficio
para as parturientes a prepararem-se para o parto e para o pos-parto (como se constata na
Tabela 10).
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TABELA 10: Resumo das principais caracteristicas dos estudos analisados.

APP- Aulas de Preparacédo para o Parto; EM- Educacdo Materna; GC-Grupo de Controlo; GE- Grupo Experimental; LMF- Ligacdo Materno - Fetal; PEM- Programa de

Educacgéo Materno; RN- Recém-nascido.

Artigos Pais/Ano Coorte Critérios de Inclusao Critérios de Exclusao Variavel em analise Conclusées

Relacao da pratica | Gravidas fisicamente

109 primigestas Gestacao multipla; Aborto | de atividade fisica | ativas demonstraram

Guszkowska Poldnia/2013 (47 no GC e 62 no GE). prévio; Complicagdes | com o0 | menos sintomas de

M. gestacionais. medo/ansiedade ansiedade.

perante o parto.

Primigestas; Gestacao Avaliacdo do PEM | A realizacado do PEM

520 gravidas Unica; que as gravidas | ndo parece influenciar

Martinez J.M. Espanha/2013 (356 integraram o PEM). Idade materna superior a | Barreira linguistica. frequentaram. a satisfacdo materna

et al.

18 anos.

com a gestao da

gravidez.
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TABELA 10: Resumo das principais caracteristicas dos estudos analisados (continuacdo).

APP- Aulas de Preparacédo para o Parto; EM- Educacdo Materna; GC-Grupo de Controlo; GE- Grupo Experimental; LMF- Ligacdo Materno - Fetal; PEM- Programa de

Educacgéo Materno; RN- Recém-nascido.

Artigos Pais/Ano Coorte Critérios de Inclusao Critérios de Exclusao Variavel em analise Conclusées
A ligacao materna
Primigestas; Idade Relacdo entre a | aumenta com a
materna entre  18-35 realizacdo de APP | realizacdo de APP
83 Gravidas anos; Escolaridade com a melhoria da | onde estes temas sao
Abasi E. et al. Irao/2013 (43 GC e 40 no GE). minima ensino primario; saude mental | abordados. Este
Auséncia de complicacoes materna e no | modelo educativo

obstétricas; Idade
gestacional entre as 28-32

semanas.

estabelecimento de
ligacao emotiva
materno-fetal.

também permite uma
melhoria da salde
mental materna,
reduzindo o risco de

depressao pos-parto.
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TABELA 10: Resumo das principais caracteristicas dos estudos analisados (continuacdo).

APP- Aulas de Preparacéo para o Parto; EM- Educacdo Materna; GC-Grupo de Controlo; GE- Grupo Experimental; LMF- Ligacdo Materno - Fetal; PEM- Programa de Educacdo Materno; RN-

Recém-nascido.

Artigos

Pais/Ano

Coorte

Critérios de Inclusao

Critérios de Exclusao

Variavel em analise

Conclusdes

Sercekus P. et
al.

Turquia/2015

63 gravidas mais os seus

companheiros/maridos.

Primigestas; Gravidez de
baixo risco; Gestacao entre
as 26-28

Escolaridade minima ensino

semanas;

primario; Nao ter realizado
APP previamente.

Parto de termo e auséncia
de complicacées no pos-
parto.

Avaliar a relacao entre
a realizacdo de APP
com a diminuicao da
intensidade do medo
perante o parto e no
estabelecimento de
uma ligacao afetiva ao
bebé.

As APP mostraram ter
influéncia na reducao da
sensacao de medo pera
com o parto, mas
revelaram nao  ter
influéncia na ligacdo
materna e paterna ao RN

no pos-parto.

Gonzalez-Sanz
J.D. et al.

Espanha/2016

378 Gravidas;

82 acompanhantes.

Participacdo na ultima aula
de EM.

Recusa em participar no

estudo.

Analisar a satisfacao
das gestantes e dos
seus parceiros em
relacdo ao contelido e
ao nivel de utilidade
da EM.

Elevado grau de
satisfacao das gestantes
e dos acompanhantes

com as aulas de EM.
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TABELA 10: Resumo das principais caracteristicas dos estudos analisados (continuacdo). APP- Aulas de Preparacdo para o Parto; EM- Educacdo Materna; GC-Grupo de Controlo; GE- Grupo

Experimental; LMF- Ligacdo Materno - Fetal; PEM- Programa de Educacdo Materno; RN- Recém-nascido.

Artigos Pais/Ano Coorte Critérios de Inclusao Critérios de Exclusao Variavel em andlise Conclusbes
Avaliar a relacao entre | Relacdo entre o grau de
a realizacao de APP | escolaridade materna
Realizacao de APP no com a diminuicao da | com o medo para com o
Baz B. et al. Polonia/2016 125 mulheres no puerpério. “Centro Swietokrzyskie para intensidade do medo | parto. Relacdo entre a

Maes e RN”.

perante o parto
dependendo da idade
e das habilitacoes

académicas.

maior idade materna
com a maior sensacao de

medo para com o parto.

Barimani M. et

al.

Suécia/2017

17 casais.

Identificar o conteldo
dos cursos lecionados
nas APP e a duracao da
analise dos diversos

temas.

Os pais pretendem um
balanco entre as
abordagens da
preparacao para o parto
e da preparacao para a
parentalidade  durante

estas APP.
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Conclusdes finais e perspetivas para o
futuro

Em funcado da sistematizacao dos dados emergidos dos diferentes estudos, onde sobressai a
concordancia da satisfacdo das gravidas para com as aulas de preparacdo para o parto, na
medida em que lhes associam um efeito benéfico na diminuicdo do estado de medo e de
ansiedade perante o parto, na sua qualidade de vida e salde mental em todas as fases da
gravidez e ainda, embora menos significativamente, nos cuidados a prestar ao recém-nascido,
conclui-se que os objetivos geradores da investigacao foram alcancados plenamente, visto
que:

1. As mulheres que participam nas APP sdo mais capazes de identificar a sua experiéncia
de parto de uma forma positiva e satisfatoria, ao contrario do observado nas gravidas
que nao integraram estes cursos.

2. Os resultados sobre a preparacdo do parto nas aulas pré-natais revelou que estas
aulas ajudaram, de forma positiva, as mulheres a prepararem-se para o parto, 'V e
que estas aulas tém beneficios na qualidade de vida da puérpera “"" assim como
permitem o fortalecimento do papel de pais. “?

3. As aulas de preparacao para o parto necessitam de ser mais globalizantes e
envolverem areas relacionadas com o atendimento ao RN, a vida parental e familiar.

4. Com a mudanca observada no paradigma da sociedade atual, as mulheres adiam cada
vez mais a chegada do primeiro filho para numa idade mais tardia. Este fato implica,
conforme observado em estudos, que o grau de ansiedade e de medo na gestante sera
maior, o que podera levar ao surgimento de complicacdes gestacionais,

nomeadamente parto prematuro ou bebé com baixo peso a nascenca.

Atualmente em Portugal, diferentemente do que acontecia até aos anos setenta do século XX,
a gestante é precocemente acompanhada por profissionais de saude. Assim, a existéncia de
programas organizados de preparacao para o parto aumenta a satisfacao das parturientes com
a experiéncia do parto, permitindo que estas comuniquem melhor com os profissionais de
salde no decorrer do trabalho de parto e que participem ativamente na tomada de decisoes,
além do efeito que tém na diminuicdo da dor preceptiva no decorrer do parto. “*

A educacao pré-natal € indispensavel para a saude das mulheres gravidas e dos seus bebés em
muitas partes do mundo. Embora estes programas de educacao materna pré-parto estejam
bem estabelecidos nos cuidados de salde e inUmeros estudos tenham sido realizados sobre os
efeitos da educacdo pré-natal, as evidéncias continuam sendo insuficientes para se poder ter

uma visao clara da sua efetividade.
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Com a mudanca observada no paradigma da sociedade atual, em que cada vez mais as
mulheres adiam a chegada do primeiro filho numa idade mais tardia. Este fato implica,
conforme observado em estudos, que o grau de ansiedade e de medo na gestante sera maior,
0 que podera levar ao surgimento de complicacbes gestacionais, nomeadamente parto

prematuro ou bebé com baixo peso a nascenca.

Assim, torna-se imperativo, a criacao de programas educativos maternos, abrangentes que
estejam de encontra as necessidades das futuras maes e que as preparem da melhor forma

possivel quer para o parto e quer para a melhor prestacao de cuidados ao RN.

A avaliacdo dos diversos modelos de APP é de uma importancia crucial para envolver as
mulheres nas questdes relacionadas com a salude, tanto em relacdo ao processo da gravidez,

parto e pés-parto.

A analise da satisfacao das gravidas com as aulas de preparacao para o parto ainda é um tema
pouco avaliado em Portugal, mas a nivel mundial, verifica-se ja, uma certa significancia de

estudos e avaliacoes.

Para o futuro, poder-se-ia idealizar a realizacdo de um estudo nacional prospetivo,
subordinado ao tema “Satisfacdo das Gravidas com as Aulas de Preparacdo para o Parto”,
onde fosse possivel analisar e comparar conclusdes sobre os beneficios que as gestantes
retiram destas aulas de modo a se conseguir criar um modelo/programa educativo de

exceléncia sobre a tematica que traga beneficios as gestantes, acompanhantes e RN.

Este trabalho, objetivando a uma maior abrangéncia, nao inclui apenas artigos em Inglés,
tendo sido também feita a pesquisa em Espanhol e Portugués, o que permitiu uma maior
globalidade de resultados. Para além disso, foi utilizado um periodo de pesquisa de 17 anos, o
qual possibilitou a inclusao de artigos mais recentes e atualizados, para melhor se

compreender o estado da arte.

No entanto, este trabalho também apresenta algumas fraquezas, nomeadamente o fato da

pesquisa ter sido realizada apenas numa fonte, que foi a base de dados: B-On.
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