Universidade
Federal (
Fluminense




1. O que é trabalho de parto?..........cccceeeeeennnnnn. 3
2. Quando esta chegando a hora?..................... 4

3. Principais sinais do trabalho de parto

Verdadeiro........ccovviiiiiiiiinniiiiiniiiiniiinineeeeeeeeeeeeesaeees 6
4. DUVIdas COMUNS........cccceeeeeeeeneeneneeesessssssssenssses 8
5. Fases do trabalho de parto........ccccceeereeeeeneees 9

6. Posicdes para o trabalho de

7. Métodos para aliviar a dor e desconforto
durante o trabalho de



O trabalho de parto é o processo natural do
corpo que se prepara para o nascimento do
bebé. E uma série de mudancas no seu corpo que
ajudam o bebé a sair do Gtero e a vir ao mundo.
Pense nele como a fase final da gravidez, em que
O seu corpo comega a "trabaﬁwar" ativamente
para o grande momento do nascimento.

A Importancia de Saber Reconhecer os Sinais

Saber identificar os sinais do trabalho de parto &
fundamental por vdrias razées, que trazem mais
seguranca e tranquilidade para si:

eReduz a Ansiedade: A reta final da gravidez
pode trazer nervosismo e medo do desconhecido.

«Compreender o que estd a acontecer com o seu
corpo ajuda a diminuir essa ansiedade, pois vocé
consegue identificar o processo como algo
natural e reconhecer os meios para passar por
este momento.

eEvitar Alarmes Falsos: Saber diferenciar as
contracdes de treino das contracdes reais
evitar idas desnecessdrias & maternidade e
assim, reduzir intervencdes desnecessdrias e
promover um trabalho de parto mais calmo,
permitindo também que vocé e a sua familia
se desloquem para a maternidade no
momento certo, sem pressa nem atrasos.




Conforme a gestag&o se aproximar
do fim, é comum que a mulher
vivencie os chamados "sinais de
trabalho de parto falso". Estes néo
devem ser vistos como um alarme
enganoso, mas sim como uma fase de
treinamento e preparagéo do corpo,
um sinal positivo de que o momento
do parto se aproxima.

Esses sinais preparatérios podem ser
divididos em duas categorias
principais:

*Contragdes de Braxton Hicks: Frequentemente
chamadas de "contracdes de treinamento", elas
servem para tonificar a musculatura do Gtero e
promover o fluxo sanguineo para a placenta. Essas
contracdes s&o caracterizadas pela
irregularidade, tanto em frequéncia quanto em
intensidade. Geralmente, sdo sentidas como um
aperto geral no abdémen, mas s&o indolores ou
causam apenas um leve desconforto. Uma
caracteristica fundamental é que elas n&o
progridem, ou seja, ndo se tornam mais fortes, mais
longas ou mais préximas umas das outras, e tendem
a desaparecer com a mudanga de posigéo,
hidratagdo ou repouso.



Prédromos: Esta é uma fase mais avancada da
preparacdo, que ocorre geralmente j& no término da
gestacdo (a partir das 37 semanas). Ao contrdrio das
Braxton Hicks, os prédromos tém um papel ativo na
preparagdo para o parto, pois as suas contragdes,
embora ainda irregulares e sem ritmo, comegam a
modificar o colo do dtero, promovendo o seu
amolecimento e afinamento.

As contragdes dos prédromos podem ser desconfortaveis
e até dolorosas, o que muitas vezes gera a divida se o
trabalho de parto comecou. No entanto, elas n&o
apresentam a progress&o implacdavel do trabalho de
parto verdadeiro.
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1. Contragdes Regulares e Progressivas:Este é o sinal mais
confidvel de que o trabalho de parto comecou. Ao contrdrio das
contragdes de treino (Braxton Hicks), que s&o irregulares e
param com a mudanga de posi¢dio, as contragdes do trabalho
de parto verdadeiro seguem um padrdo claro.
Tornam-se mais fortes: A intensidade aumenta com o tempo,
passando de um desconforto semelhante a célicas menstruais
para uma dor que exige a sua total concentragédo.
Tornam-se mais longas: A duracdo de cada contragéo aumenta
progressivamente, podendo chegar a 60 segundos ou mais.
Tornam-se mais frequentes: O intervalo entre elas diminui de
forma constante. Por exemplo, podem comegar a cada 20
minutos e passar para cada 10, e depois a cada 5 minutos.
Néo param com o movimento: Continuam e intensificam-se
mesmo que vocé caminhe, descanse ou mude de posicao.
Localizag&o da dor: Frequentemente, a dor comega na parte
inferior das costas e irradia para a frente do abdémen. L~
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2. Rompimento da Bolsa Amniética
Este € um dos sinais mais evidentes e acontece quando a bolsa
amnidtico que envolve o bebé se rompe, liberando o liquido
amniético.

Como acontece: Pode ser um grande jorro de liquido ou, mais
comumente, um gotejamento lento e continuo que néo
consegue controlar.

O que fazer: Mesmo que n&o tenha contragdes, deve contactar
imediatamente o seu médico ou parteira. E importante
observar a cor do liquido. Se for esverdeado, acastanhado ou
tiver um odor forte, deve dirigir-se & maternidade sem demora,
pois pode indicar um problema.



3. Perda do Tampé&o Mucoso:

Durante a gravidez, o colo do Utero é selado por um tampéo de
muco para proteger o bebé. A medida que o colo do Gtero
comeca a amolecer e a dilatar, este tamp&ao pode ser
expelido.

Aparéncia: E uma secrecdo gelatinosa e espessa, que pode ser
transparente, esbranquicada ou acastanhada.
Frequentemente, vem acompanhada de pequenos filamentos
de sangue rosa ou vermelho.

O que significa: E um sinal de que o seu corpo estd se
preparando, mas hao significa que o parto seja iminente.
Pode ocorrer horas, dias ou até semanas antes do inicio do
trabalho de parto ativo.

4. Outros Sinais Relevantes:

Presséo na Pélvis e Dor Lombar: Muitas mulheres sentem uma
dor persistente na parte inferior das costas e uma presséo
crescente na pélvis e no perineo (a drea entre a vagina e o
anus) & medida que o bebé desce.

Mudancas no Colo do Utero: O sinal definitivo, que sé pode
ser confirmado por um profissional de sadde, é a dilatacéo
(abertura) e o esvaecimento (afinamento) do colo do dGtero,
causados pelas contracdes eficazes
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1. A bolsa sempre estoura antes das contragées?

Néo, isso € um mito comum, muitas vezes reforcado por filmes.
Na realidade, néio ha uma sequéncia fixa para os sinais do
parto.

Para a maioria das mulheres, a bolsa sé se rompe em algum
momento durante o trabalho de parto, quando as
contragdes ja estdio a acontecer. Apenas uma minoria das
mulheres experimenta o rompimento da bolsa como o
primeiro sinal do trabalho de parto, antes mesmo de sentir
contrag&es regulares.

2. E normal perder o tamp&o mucoso e o bebé ainda néo
nascer?

Sim, é perfeitamente normal e muito comum. A perda do
tampdo mucoso é um sinal de que o seu corpo estd a
comec¢ando a se preparar para o parto, mas n&o significa
que o trabalho de parto seja iminente. Pense nele como um
sinal encorajador de que as coisas est&o a caminhar na
direc@o certa, mas ndo como um alarme para ir para a
maternidade.

3. Como sei se séo contracdes de verdade?

Contracdes de Verdade: Sdo regulares e progressivas.
Elas ficam cada vez mais fortes, mais longas e o
intervalo entre elas diminui com o tempo. Elas néo
param, mesmo que vocé mude de posi¢céo ou caminhe.
Contracdes de Treino (Falsas): Sdo irregulares e néo
tém um ritmo. Elas ndo aumentam de intensidade e
costumam parar se vocé descansar, caminhar ou mudar
de posicdo.
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O trabalho de parto é caracterizado pela ocorréncia de
contragdes uterinas regulares e frequentes, acompanhadas
por modificagdes no colo do Gtero e culminando com a
expulsdio do feto. Esse processo é dividido em quatro fases
clinicas distintas:

Primeiro periodo: Dilatagéo
O primeiro periodo do trabalho de parto é caracterizado
pela dilatacdo, descida fetal e progressiva e apagamento
do colo do utero, provocados pelas contragdes uterinas.
Divide-se em duas fases:

eFase latente: contragdes regulares, coordenadas de
intensidade leve a moderada, e dilatacéo cervical inferior a
4-5 cm. Corresponde a uma fase inicial de dilatagéo lenta e
pode ter duracéo de até 20 horas.

eFase ativa: as contragdes tornam-se mais ritmadas,
intensas e frequentes, com dilatagéo progressiva do colo do
Utero até alcancar 10 em. A bolsa amniética

romper espontaneamente nesse periodo.

Segundo periodo: Expulsivo

Inicia-se com a dilatagéo completa do colo do itero e
termina com o nascimento do recém-nascido.

A fase inicial, tem inicio apés a dilatacéo total e com
auséncia de puxos voluntdrios, e o feto realiza a descida e
rotacéo com a forca das contracdes uterinas. A fase ativa,
a gestante participa ativamente com puxos voluntérios
associada as contragdes uterinas.



Terceiro periodo: Dequitacéo
O terceiro estdgio do trabalho de parto tem
inicio com o nascimento do bebé e se encerra
com a saida da placenta. Tém em média uma
duragciio de 10 a 20 minutos, podendo se
estender até 30 minutos.

No ponto em que se inicia o descolamento da
placenta, forma-se um hematoma
retroplacentdrio, que facilita sua expulséo.

Nessa fase deve-se avaliar os sinais clinicos o
desprendimento placentdrio, observando sinais
de hemorragias.

Ny

Quarto periodo: periodo de Greenberg
Inicia-se apés a expulséio da placenta e dura
até 1 hora apés o parto. O Gtero se contrai e
forma codgulos internos para ajudar no
controle do sangramento (mecanismos de
hemostasia uteroplacentdria) como o Globo de
Seguranca de Pinard. Esse momento é critico,
pois representa o maior risco de hemorragia
pés-parto, exigindo que a mulher permaneca sob
observacéo cuidados.



E importante que a gestante entenda que a
livre-movimentagéo trds muitos beneficios e a
ajudard a ter uma melhor experiéncia do parto
e também diminuird o tempo de trabalho de
parto. Com isso, existem algumas posicdes que
possibi|itam essas me|horias, como:

Cécoras - agachada - ajuda a abrir mais os
ossos do quadril o que facilita a saida do bebé

De pé ou caminhando - ajuda a aliviar as dores
das contracdes e a forca da gravidade d.jUdCl

na descida do bebé; 4

Sentada - nessa, o uso de bolas de pilates e
banquinhos de parto séo bem-vindos. Essa
posicdo ajuda o bebé a fazer o encaixe;

De quatro - muitas mulheres adotam essa
posicdo porque ajuda a aliviar as dores nas
costas

A gestante pode assumir qualquer posicdo que
seja confortdvel e a ajude a facilitar o seu parto.



eBanho morno - Re|axa, acalma e alivia as
contragdes.

eMassagem — Nas costas, ombros ou lombar, traz
conforto e bem-estar.

*Bola de parto - Sentar ou se movimentar nela
ajuda na descida do bebé e reduz a dor.

eRespiragéio guiada - Controlar a respiracéo
ajuda a acalmar e aliviar as contragdes.

eMovimentar-se e mudar de posicdo -
Caminhar, agachar ou balangar o quadril

favorece alivio da dor e a evolugéo do parto.
7

lefgbia e misica -  Promovem
Y\
relaxamento e bem-estar.

eApoio emocional - Ter alguém de confianca ao
lado faz toda a diferenca.




1. Direito a um acompanhante durante o trabalho de
parto, parto e pds-parto
Garantido pela Lei Federal n°11.108 /2005.

A gestante tem o direito de escolher quem vai
acompanhd-la nesse momento — pode ser o parceiro,
md&e, amiga, doula, etc.




2. Direito a um atendimento humanizado e respeitoso
Garantido pela: Lei do Acompanhante (Lei n°
11108 /2005) - garante que a gestante tenha o direito
de escolher um acompanhante durante o trabalho de
parto, parto e pds-parto imediato; Politica Nacional de
Humanizagdo do SUS (HumanizaSUS) - orienta os
servicos de sadde a oferecerem um cuidado acolhedor,
com escuta e respeito as escolhas da mulher; Diretrizes
Nacionais de Assisténcia ao Parto Normal (Ministério da
Saide, 2017) - recomendam prdticas baseadas em
evidéncias e reforcam o protagonismo da gestante no
processo do parto.

A gestante deve ser ouvida, acolhida e informada sobre
cada procedimento.

Tem direito a participar das decisdes sobre seu corpo e
seu parto, com dignidade, privacidade e sem violéncia
obstétrica.
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