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RESUMO

O estudo teve o objetivo de conhecer a influéncia da bola obstétrica, durante o
trabalho de parto. A utilizacdo da bola vem sendo empregada com frequéncia na
assisténcia de enfermagem durante o trabalho de parto como método néo
farmacoldgico de alivio da dor, porém é necessario maior conhecimento sobre a
utilizacdo desta tecnologia empregada nas maternidades. Utilizou-se a Revisao
Integrativa baseada em Cooper (1984) para alcancar o objetivo, por ser um método
que reune resultados de outras pesquisas, sobre o0 mesmo tema, com o objetivo de
sintetizar e analisar os dados obtidos. A amostra foi composta por 07 artigos
indexados na base de dados Biblioteca Virtual em Saude. Os estudos demonstram
gue ha um comprometimento das equipes de saude, principalmente de enfermagem,
em conhecer os beneficios do uso da bola obstétrica. A bola tem ampla gama de
utilidades, podendo ser utilizada desde o inicio da gestacdo até o momento do parto,
como facilitador de posi¢cbes ndo supinas. As tecnologias ndo farmacoldgicas
utilizadas durante o trabalho de parto sdo na maioria das vezes, fatores
predisponentes para que o parto transcorra naturalmente. Utilizar métodos néo
farmacoldgicos aproxima a equipe de saude da familia, pois exige que o0s
profissionais permanegam junto a mulher e seu acompanhante, fornecendo
orientacdes sobre o uso. Todos os 07 estudos encontrados demonstram diminuicao
do tempo de trabalho de parto e alivio da dor. A Reviséo Integrativa permite construir
e sistematizar conhecimento sobre o uso da bola obstétrica e sua aplicabilidade.

Descritores: Terapia por Exercicio. Trabalho de Parto. Terapias Alternativas. Saude
da Mulher.



SUMMARY

The study aimed to know the influence of obstetric ball during labor. The use of the
ball has been used frequently in nursing care during labor as non-pharmacological
method of pain relief, but you need more knowledge about the use of this technology
used in hospitals. We used the integrative review based on Cooper (1984) to achieve
the goal, because it is a method that combines results of other studies on the same
subject, in order to synthesize and analyze the data. The sample consisted of 07
articles indexed in the database Biblioteca Virtual em Saude. Studies show that there
is a commitment of health workers, especially nurses, to know the benefits of using
obstetric ball. The ball has wide range of uses and can be used from the beginning of
pregnancy until delivery, as a facilitator of nhon-supine positions. Nonpharmacological
technologies used during labor are most of the time, predisposing factors for birth
naturally elapses. Using non-pharmacological methods approach the family health
team, it requires that professionals remain with the woman and her companion,
providing guidance on the use. All studies found 07 show decrease labor time and
pain relief. Integrative Review allows you to build and systematize knowledge about
the use of obstetric ball and its applicability.

Key words: Exercise Therapy. Obstetric Labor. Alternative Therapies. Women's
Health.
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1 INTRODUCAO

O parto deveria ser evento fisiolégico e natural. Na atualidade, no Brasil, os
partos acontecem em ambiente hospitalar cercado de procedimentos e tecnologias
muitas vezes desnecessarias. Discussfes acerca deste modelo de atencao ao parto
sdo propostas e mudancas sdo exigidas no plano social, politico, administrativo e
assistencial, a atencdo ao parto é a area onde as maiores transformacfes no
modelo de atendimento dos servicos de salde estdo sendo percebidas. E proposto
reducdo de procedimentos desnecessarios durante a parturicdo, pois se sabe que
muitas das intervencfes servem apenas para organizacao dos servicos e producao
e agilizacdo do atendimento a fim de reduzir o modelo intervencionista ou tecnicista
de assisténcia.

Saem da cena o0s procedimentos excessivos e estimulam-se tecnologias
apropriadas para o parto humanizado e seguro. Dentre estas tecnologias estdo: a
presenca de acompanhante, o uso de tecnologias nao invasivas e nao
farmacoldgicas para reducdo das sensacodes de dor e facilitadoras da progressao do
parto, o desuso da posi¢cédo supina e da restricdo ao leito e a promoc¢ao do contato
imediato da m&e com o recém-nascido. (DAVIM, 2009).

O acompanhamento a parturiente durante o trabalho de parto na maioria das
vezes envolve necessariamente suporte psiquico e emocional, assim como contato
fisico. Este suporte € necessario para reduzir o medo e a ansiedade, e potencializar
forcas e estimular positivamente a parturiente no momento do trabalho de parto.

O entendimento do processo de humanizacéo é complexo e vai muito além de
praticas ditas “humanizadoras”, requer conhecimento para mudancas de praticas e
atitudes que traduzam um cuidado baseado em evidéncias cientificas e centrado na
mulher. Durante o trabalho de parto requer, além do acompanhamento pelo
companheiro ou outra pessoa, intervencdes ndo farmacoldgicas associadas as
informacgOes recebidas pelas parturientes no seu preparo para 0 parto, cComo
também a mudanca de atitude da instituicdo que deve estar estruturada e preparada
para essa nova postura (ALMEIDA 2005).

Diante disso, existem informa¢des adequadas sobre o beneficio do alivio

da dor de parto, seguindo uma abordagem farmacologica e ndo farmacoldgica.



Dentre as ndo farmacolodgicas, podem-se citar a massagem; a visualizagédo corporal;
respiracdo lenta e modificada, juntamente com a atividade fisica, como a liberdade
de posicdo, melhorando a circulagdo sanguinea e a ampliacdo do equilibrio
muscular; reducdo do edema; alivio do desconforto intestinal, aliviando as caimbras,
fortalecendo a musculatura abdominal, e, por conseguinte, ajudando na recuperacao
do pos-parto (HANLON 2009).

Dentre as tecnologias ndo farmacolégicas o uso da bola obstétrica vem sendo
empregado em exercicios fisicos e fisioterapicos. Algumas pesquisas demonstraram
uma melhora significativa na estabilidade muscular das regifes peitoral, abdominal e
pélvica. Estas musculaturas exercem um papel importante e colaborativo no trabalho
de parto e parto, pois auxiliam nos processos da respiracao profunda, do puxo e na
movimentacao pélvica (ZWELLIN, JOHNSON, ALLEN, 2006).

No periodo gestacional, as mulheres podem ser instruidas com exercicios
para a regido do perineo com finalidade de prevenir a fraqueza dos musculos do
assoalho pélvico e melhorar a percepc¢éo de tensdo e relaxamento no preparo para o
parto (CARRIERE, 1999; JAKUBEK, 2007).

De acordo com Perez (2000), Watkins (2001) e Craig (2005), no primeiro
trimestre da gestacdo, os exercicios com a bola sdo uteis para o alinhamento e a
percepcdo muscular, assim como a percep¢do das mudancas do centro de
gravidade, a promocao e a manutencao de uma postura correta, a prevencao da dor
lombar, a melhora do fluxo sanguineo e a familiarizacdo com o instrumento. Os
exercicios possiveis durante esse periodo condizem com a mulher sentada sobre a
bola, térax ereto, bracos e ombros relaxados, pernas flexionadas e afastadas uma
da outra e pés firmes no chédo. Iniciam-se os movimentos de balanco para frente e
para trads, suavemente, com a manutencdo do assoalho pélvico em contato com a
bola permanentemente. Os movimentos laterolateral (direita e esquerda), também,
séo possiveis e recomendados nesta posi¢ao.

Autores teorizam sobre exercicios com a bola nos segundo e terceiro
trimestres da gestagdo. No primeiro caso, o0s exercicios tém a finalidade de
movimentar os musculos abdominais e melhorar a mobilidade das articulacdes
pélvicas. Durante o primeiro trimestre gestacional, estes exercicios sdo também

recomendados.



No terceiro trimestre gestacional os exercicios sdo Uteis para o relaxamento
da musculatura pélvica, dos membros inferiores e do diafragma.

O uso da bola aparece como uma das atividades realizadas durante a
consulta coletiva. Stanton, Reaburn e Humphries (2004) e Jakubek (2007) citam
como um dos beneficios propiciados pelo emprego da bola a melhora da
propriocep¢éo do paciente que € adquirida pela melhora da estabilidade no controle
do centro de gravidade do organismo.

Para alguns autores, o uso da bola obstétrica no trabalho de parto auxilia a
mulher a ter maior conforto e a possibilidade de permanecer em posicdes mais
favoraveis durante o processo do nascimento (JOHNSTON, 1997; ANDERSON,
1998; WATKINS, 2001; JAKUBEK, 2007).

Conforme Carriere (1999), durante as contracbes do parto é importante
realizar exercicios no assoalho pélvico para prevenir a tensdo muscular. A autora
cita ainda outros beneficios relativos ao uso da bola, como o alongamento pela
movimentagcdo da coluna em todos os planos e a utilizagdo como suporte com a
finalidade de diminuir a sobrecarga sobre o corpo, aliviando dor e fadiga.

O exercicio de balanco vertical abaixa e levanta ou de propulsédo sobre a bola,
provoca contracdes rapidas nas fibras musculares do assoalho pélvico, fazendo com
que a regido trabalhe de modo reflexo e ascendente. Neste tipo de exercicio 0s pés
devem ficar separados para aumentar a base de suporte. As articulacées do joelho
mudam o angulo de flexdo em quase 30 graus, porém nao deve haver a extensao do
joelho. Os exercicios pélvicos de rolamento para frente e para tras e para os lados
tém a funcdo de aumentar o tbnus muscular do diafragma urogenital, esfincter da
uretra, assoalho pélvico, laterais do tronco e fortalecimento dos musculos
abdominais inferiores (CARRIERE, 1999; CRAIG, 2005).



2 JUSTIFICATIVA

Sabe-se que a Enfermagem vem utilizando a bola amplamente e se faz
necessario um maior conhecimento sobre seu uso e efeitos da bola no trabalho de
parto.Sendo assim, o presente estudo busca responder a seguinte questdo de
pesquisa: O que diz a literatura sobre o uso da bola em obstetricia?

As inquietacdes surgidas das observacdes advindas de nossa pratica diaria
instigam a muitas investigacbes que podem ser o inicio de um caminho a ser
percorrido em busca de maiores informacfes sobre a aplicabilidade e a eficacia dos
métodos ndo farmacolégicos no alivio da dor durante trabalho de parto. Desse
modo, 0 presente estudo tem como intuito descobrir 0 que a literatura diz sobre o
uso da bola obstétrica.

Considera-se primordial que politicas publicas de saude continuem
constituindo-se a favor de uma assisténcia materna integral e humanizada. Neste
sentido, entende-se por humanizada o respeito a fisiologia, 0 ndo abuso de praticas
intervencionistas desnecessarias e 0 incentivo da mulher ao protagonismo do
processo. Nessa visdo, toma-se como principio a concepcdo do parto que
compreende a nao invasao da natureza da mulher e que considere o parto um
evento fisiolégico natural.

O objeto conhecido como “Bola Suigca” foi desenvolvido em 1963 por
Aquilino Cosani, um fabricante de materiais plasticos, na Itdlia. Cosani desenvolveu
técnicas para a producdo dessas bolas que, inicialmente, foram feitas em vinil em
lugar de borracha, com a intencéo de criar um brinquedo para criancas. Na época,
eram fabricadas com cheiro de baunilha, para agradar a seu principal publico
consumidor, e foram batizadas de “Stability balls” por Cosani (CARRIERE, 1999;
PEREZ, 2000; JAKUBEK, 2007).

Nos anos seguintes, a bola comecou a ser utilizada para reabilitacdo de
criangas com deficiéncia neurolégica na Suica. A partir desse periodo, foi
denominada por terapeutas da América do Norte de “bola suiga”. S6 na década de
1970 seu uso ganhou forca em razdo de sua utilizacédo na reabilitacdo de problemas
posturais e neurolégicos (PEREZ, 2000; CRAIG, 2005).

Nesta mesma década a bola foi introduzida nos Estados Unidos (EUA) onde

seu uso visava, sobretudo, a reabilitagdo de pacientes com paralisia cerebral. Em



1984, a fisioterapeuta Beate Carriere comecou a utilizar a bola em sua prética no
tratamento e reabilitagdo de pacientes com déficits neuromotores. A bola tornou-se
elemento indispensavel na pratica fisioterapica de Carriere e, em razdo do sucesso
desses tratamentos, sua empregabilidade comecou a ser difundida por meio de
aulas e palestras (CARRIERE, 1999; PEREZ, 2000; JAKUBEK, 2007).

A enfermeira obstétrica americana Paulina Perez conheceu o instrumento
em um pequeno hospital na Alemanha no inicio da década de 1980. Na maternidade
local, a bola era utilizada pelas parturientes na assisténcia prestada por obstetrizes
para auxiliar na progressao do trabalho de parto. Essas obstetrizes acreditavam que
a bola auxiliava na descida e na rotacdo da apresentacdo fetal. Ao retornar aos
EUA, no final da década de 1980, a autora comecou a utilizar esse instrumento em
sua pratica e percebeu bons resultados com o emprego da bola em parturientes.
Perez comecou a ministrar aulas e cursos sobre a utilizacdo da bola em gestantes,
parturientes e puérperas para estudantes, enfermeiras, obstetrizes e outros
profissionais que atuam na area obstétrica (PEREZ, 2000).

O instrumento € também conhecido como bola do nascimento, bola bobath,
gym ball, birth ball, fit ball, ballness, prana ball, pezzi ball, stability balls, exercise
balls, physio-balls, entre outros termos. De acordo com Beate Carriére, em seu livro
intitulado Bola Suica: teoria, exercicios basicos e aplicacdo clinica, a bola ndo é
utilizada s6 para tratamento de individuos enfermos e em recuperacdo, mas também
COmMO um recurso para pessoas saudaveis que buscam alongar a musculatura,
mobilizar o corpo apds a permanéncia por longos periodos na posi¢cao sentada ou
parada em posturas n&o recomendaveis (CARRIERE, 1999).

Em seu estudo, Stanton, Reaburn e Humphries (2004) citam que “[...] o uso
da bola € capaz de proporcionar 0 mais intenso exercicio fisico e o mais suave
relaxamento”. Outro autor descreve que entre os principais beneficios trazidos por
exercicios com a bola estdo a correcéo da postura, o relaxamento, os alongamentos
e o fortalecimento da musculatura. A realizacdo de exercicios com a bola na posicéo
vertical (sentada) trabalha a musculatura do assoalho pélvico, o que envolve, em
especial, os musculos levantadores do anus e pubococcigeo e a fascia da pelve
(CARRIERE, 1999).

Johnston (1997) e Perez (2000) confirmam a teoria dos beneficios

produzidos pelos exercicios com a bola no assoalho pélvico. Afirmam que a



utilizacdo da bola durante o trabalho de parto promove a movimentacdo suave da
pelve e que ndo prejudica a articulacdo 6ssea nem as fibras musculares. Este
movimento promove, por consequéncia, o relaxamento dessa musculatura, o que
facilita a passagem do feto no canal de parto.

Atualmente, bola é fabricada em Policloreto de Vinila (PVC) elastico e com
diametros variados, pois a indicagéo varia de acordo com as medidas corporais de
quem vai utiliza-la. Materiais produzidos em PVC constituem-se em plésticos rigidos,
impermeaveis e resistentes a temperatura (CARRIERE, 1999; PEREZ, 2000).

No quesito seguranca, um aspecto importante é a pressao apropriada da
bola. A pressdo do ar no interior do instrumento é considerada adequada, quando
emprega a consisténcia de firmeza na esfera. Assim, exercicios que exigem
equilibrio podem ser realizados sem comprometer a seguranca do usuario. O risco
de romper ou estourar existe quando o nivel da pressao ultrapassa os padrbes
adequados e este pode ser observado quando a aparéncia da bola confere aspecto
de que estd comprimida, esticada ou justa. Outra maneira de verificar a
pressurizacao correta é pela mensuracao de seu diametro com uma fita métrica e a
posterior confirmag¢do com o manual do fabricante do instrumento. De acordo com
Perez (2000), a bola deve ser repressurizada a cada trés meses (CARRIERE, 1999;
PEREZ, 2000; CRAIG, 2005; JAKUBEK, 2007).

Os tamanhos da bola também oscilam conforme o fabricante. De acordo
com alguns deles podem ser encontradas nos tamanhos: pequeno (45 e 55 cm de
didmetro), médio (65 cm de diametro) e grande (75 cm e 85 cm ou mais de
diametro). Segundo Jakubek (2007), o tamanho da bola pode variar entre 45 cm e
1,20 m de diametro, com variacdes de 10 cm entre um tamanho e outro.

Para sua utilizacdo, o tamanho correto deve ser selecionado em funcao
da estrutura fisica do usuario, considerando o tamanho do tronco e das pernas. Em
posicdo sentada, a perna flexionada do usuario deve formar um angulo de 90 graus.
Outra maneira de verificar se o tamanho da bola est4 adequado é a permanéncia da
coxa em posicao paralela ao chao. O profissional que orienta e supervisiona seu uso
deve observar se durante a mobilidade sobre a bola o individuo consegue manter a
coluna ereta sem dificuldades ou sobrecarga adicional dos musculos. Para tanto, a
pelve, o térax e a cabeca devem estar alinhados um sobre o outro (CARRIERE,
1999; CRAIG, 2005; JAKUBEK, 2007).



Em relagcdo a mobilidade das articulagbes pélvicas, é necessério que a
amplitude dos movimentos do quadril atinja ou ultrapasse 90 graus para que 0
usuario consiga sentar-se confortavelmente e sem sobrecarregar os musculos do
tronco. Nos casos em que a coluna apresente mobilidade reduzida € recomendavel
utilizar uma bola que tenha maior diametro, ou pelo posicionamento de um
travesseiro sobre sua superficie com a finalidade de aumentar seu diametro
(CARRIERE, 1999; CRAIG, 2005).

Proporcionar um ambiente seguro para a utilizacdo da bola é importante
para seu emprego correto. O local mais seguro para seu uso é sobre um solo firme e
antideslizante. Para impedir que a bola escorregue no solo pode-se fazer uso de
uma bacia rasa, 0 que tornara o exercicio mais seguro para o paciente. Na iminéncia
do risco de escorregar, grupos musculares do organismo séo ativados em razdo da
influéncia limbica sobre o controle motor. Diante disso, o exercicio pretendido é feito
com programagao motora incorreta, perdendo sua harmonia e podendo gerar danos
musculares (CARRIERE, 1999).

A limpeza da superficie da bola pode ser feita utilizando agua e detergente
bactericida para evitar contaminacao cruzada,. Apos, deve ser enxaguada
abundantemente em agua corrente e seca com toalha limpa. Uma das autoras
sugere que cada paciente tenha sua propria bola para utilizacao no trabalho de parto
(CARRIERE, 1999; PEREZ, 2000). Para Craig (2005), a bola obstétrica é um
instrumento leve, portétil e de baixo custo financeiro.



3 OBJETIVO

O presente estudo tem por objetivo conhecer os beneficios da bola obstétrica

durante o trabalho de parto.



4 METODO

4.1Tipo de estudo

Trata-se de uma analise do tipo revisdo integrativa de pesquisa baseado na
literatura de Cooper (1984). Este método reune resultados obtidos de outras
pesquisas sobre 0 mesmo tema, com o0 objetivo de sintetizar e analisar os dados
obtidos, desenvolvendo uma explicacdo mais abrangente do fenbmeno estudado.

O estudo foi realizado por meio das cinco etapas, segundo Cooper (1984),
que sao: formulacdo do problema, coleta de dados, avaliacdo dos dados, andlise e
interpretacdo dos dados, e apresentacédo dos resultados, acrescidos dos aspectos

éticos.

4.2 Formulagdo do problema

Nesta etapa foi realizado um aprofundamento tedrico da tematica e definicao
dos aspectos mais relevantes perante a seguinte questdo norteadora: “Qual a

influéncia do uso da bola suica durante o trabalho de parto”?

4.3 Coleta dos dados

Referente a questdo norteadora o presente trabalho apresenta dados
coletados nesta revisdo integrativa realizada na biblioteca virtual da saude (BVS). Os
descritores em ciéncia da saude (DeCS) selecionados para o presente estudo foram:
terapia por exercicio, trabalho de parto, terapias alternativas e satde da mulher.

foram incluidos artigos cientificos referentes ao tema, escritos nos idiomas
portugués, espanhol e inglés, disponiveis on-line em texto completo e de carater
gratuito. O periodo proposto para a busca foi os ultimos cinco anos, por apresentar
dados mais atualizados sobre o tema proposto.

Foram excluidos artigos que, mesmo contemplando o tema, ndo respondam a

pergunta norteadora, e ndo se encaixem nos critérios de inclusao.

4.4 Avaliacéo de dados



A avaliacdo dos dados foi realizada através da exploracdo criteriosa das
informacBes contidas nos artigos, pela leitura na integra, focando a questédo

norteadora.

4.5 Analise e interpretacdo dos dados coletados

A anadlise e interpretacdo dos dados foram realizadas através de sintese,
comparacao e discussdo das informacfes contidas nos artigos incluidos neste

estudo, buscando a resposta a questdo norteadora. Apos, serd realizado uma
comparacao entre resultados encontrados nos artigos coletados e seus resultados.

4.6 Apresentacdao e discussao dos resultados

A apresentacdo e a discussao dos resultados obtidos sdo apresentadas em
tabelas e quadros com atencdo ao tema proposto para o estudo e a partir da
comparacao das ideias dos autores dos artigos estudados.
4.7 Aspectos éticos

Neste estudo foram respeitadas as ideias e 0s conceitos dos autores,

assegurando a autoria dos artigos utilizados citacdes e referenciando-os segundo as
normas da Associagdo Brasileira e Normas Técnicas (ABNT, 2011).



5 RESULTADOS E DISCUSSAO

Gréfico 1 — Busca por descritores
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Fonte: Dados de pesquisa, 2015.

Tabela 2-Distribuicdo dos artigos cientificos analisados pelo ano de publicacéo.



Frequéncia %

Ano
2010 - 2011 02 28,5
2012 — 2013 03 43
2014 — 2015 02 28,5
TOTAL 07 100

Fonte: Dados de pesquisa, 2015.

Os estudos neste trabalho mostram que ha um comprometimento das equipes
de saude, principalmente enfermeiros, em conhecer os beneficios do uso da bola
suica na obstetricia, uma vez que esta pratica vem sendo utilizada mundialmente
como. Foram analisados 07 estudos com diversas metodologias utilizadas, sendo
que destes 02 eram o0 método ensaios clinicos controlados, 02 ensaios clinicos de

intervencao, 01 revisdo bibliogréfica, 01 estudo descritivo e 01 estudo de caso.

Gréfico 1 — Distribuicédo dos tipos de estudo

TIPO DE ESTUDO

M E. CLINICO DE INTERVENGAO
mE. CLINICO CONTROLADO

= DESCRITIVO

B R. BIBLIOGRAFICA

m ESTUDO DE CASO

Fonte: Dados de pesquisa, 2015.

De modo geral, todos os estudos identificam beneficio para a parturiente no
uso da bola durante o trabalho de parto, o que confirma que a técnica, bastante

utiizada nas maternidades, tem eficacia cientificamente comprovada, porém a



grande maioria dos trabalhos sugere que sejam realizados novos estudos para a
certificacdo de que a bola suica facilita o trabalho de parto.

Quadro 1 ESTUDOS ELENCADOS NESTA REVISAO

TITULO AUTORES OBJETIVOS

A BOLA SUICA NO Rubneide B.S. Gallo, Licia Avaliar o efeito da bola

ALIVIO DA DOR DE S. Santana, Alessandra C. suica no alivio da dor e

PRIMIGESTAS NA FASE
ATIVA DO TRABALHO DE
PARTO

A UTILIZACAO DA BOLA
SUICA NA PROMOCAO
DO PARTO
HUMANIZADO

BANHO QUENTE DE
ASPERSAO,
EXERCICIOS PERINEAIS
COM BOLA SUICA E DOR
NO TRABALHO DE
PARTO.

INDICACOES E
REPERCUSSOES DO
USO DA BOLA
OBSTETRICA

USO DA BOLA SUICA NO
TRABALHO DE PARTO

Marcolin,

Quintana.

Luciane M. N. Oliveira, Anna

Glaucia Cruz.

Marcia Barbieri, Angélica J.
Henrique, Frederico M.
Chors, Nathalia L. Maia,

Maria Cristina Gabrielloni.

Laura L. Oliveira, Ana Lucia
L. Bonilha, Jéssica M.
Telles.

Lia Mota e Silva, Sonia M. J.
V. de Oliveira, Flora M. B.
Silva, Marina B. Alvarenga.

Silvana M.

duracéo da fase ativa
do TP.

Verificar na literatura a
utilizacdo da bola suica
para promoc¢ao do parto

humanizado

Avaliar de forma isolada
e combinada banho e
bola durante o TP e as
indicacdes de

enfermeiras

Conhecer as indicagtes
e repercussoes do uso
da bola para mulheres
em TP e para
enfermeiros

Caracterizar o uso da
bola na atencdo
obstétrica



EFFICACY OF Regina WC Leung, Jess FP  Avaliar a eficacia da
BIRTHBALL EXERCISES Li, Mary KM Leung, Brigitte bola através de

ON LABOUR PAIN KY Fung, Lawrence CW programa de exercicios
MANAGEMENT Fung, SM Tai, C Sing, WC conduzidos por

Leung fisioterapeutas
ENSAYO CLINICO Beatriz E. Deelgado-Garcia, Avaliar efeito da bola
CONTROLADO Y Maria Isabel Orts-Cortés, em relacdo a tempo de
ALEATORIZADO PARA Alberto Poveda- Bemobeu, dilatacéo e periodo
DETERMINAR LOS Pablo Caballero-Perez. expulsivo, integridade
EFECTOS DEL USO DE do perineo e percepcao
PELOTAS DE PARTO da dor.
DURANTE EL TRABAJO
DE PARTO

Fonte: Dados de pesquisa, 2015.

Estudo experimental, realizado no Hospital General Universitario de Alicante,
Espanha, com 58 parturientes distribuidas aleatoriamente em dois grupos, teve
como objetivo avaliar a eficacia da bola no trabalho de parto. Os resultados
apontaram que a bola ndo apresentou interferéncia no tempo de dilatacdo cervical e
na expulsdo fetal. Entretanto, a percepcao da dor foi significativamente menor no
grupo que fez uso da bola (DELGADO GARCIA, 2011).

Gallo (2014) realizou um estudo randomizado com 40 primigestas onde a um
grupo eram oferecidos 30 minutos de exercicios com a bola suica e a outro néo,
com o objetivo de avaliar os efeitos no alivio da dor de parto e na duracédo da fase
ativa. Considerando que a bola propicia melhora na mobilidade pélvica e na postura
verticalizada, concluem que a bola foi efetiva no alivio da dor no inicio da fase ativa
do trabalho de parto.

Em revisdo bibliogréafica, Oliveira (2014) encontrou evidéncias de que a bola
colabora para conforto, movimento, descida da apresentacéo fetal, alivio da dor,

diminuicdo da ansiedade e relaxamento da parturiente, porém nao comprovou a



eficdcia na diminuicdo do tempo de trabalho de parto. Destaca ainda a necessidade
do preparo dos profissionais para a assisténcia humanizada.

Barbieri (2013) realizou estudo clinico experimental para avaliar a percepcéo
dolorosa, através do uso de escala analogica visual utilizando a bola suica e banho
de aspersdo de maneira isolada e combinada. Segundo analise, 0 uso combinado
mostrou melhor eficdcia no alivio das sensac¢fes dolorosas durante o periodo de
dilatagdo cervical. O uso das tecnologias isoladas n&o mostrou evidéncia
significativa de reducéo da dor.

O estudo qualitativo com observacao e entrevista semiestruturada, realizado
em um hospital de Porto Alegre, teve como sujeitos parturientes e enfermeiras que
atuam no Centro Obstétrico e por objetivo, conhecer as indicacfes e repercussdes
do uso da bola. O alivio da dor foi encontrado indicacdo na maioria das respostas,
mostrando a confianca dos profissionais na eficacia para esta finalidade . Em
relacdo as repercussoes, a publicacdo destaca participacdo do acompanhante no
uso da tecnologia e a falta de registros de enfermagem sobre o uso das técnicas nao
farmacoldgicas, o que pode dificultar a andlise da eficacia do uso das mesmas em
beneficio das parturientes (OLIVEIRA, 2012).

Silva (2011) realizou estudo descritivo, com entrevistas estruturadas as
enfermeiras obstétricas, com objetivo de caracterizar as indicacdes destas
profissionais quanto ao uso da bola suica durante o trabalho de parto. Nos
resultados, encontraram a descida da apresentacdo como maior indicador de
eficacia do uso pelas enfermeiras, seguido de relaxamento, progresséao do trabalho
de parto, exercicios perineais, alivio da dor, beneficios psicoldgicos e movimentacao
materna. Concluem que as enfermeiras obstétricas atribuem ao uso da bola,
beneficios ao trabalho de parto.

Em Hong Kong, um grupo de fisioterapeutas e midwifes realizaram estudo
controlado onde propunham a um grupo de gestantes em trabalho de parto o uso da
bola suica. O grupo recebia orientacdes sobre tipos de exercicios, postura e
mobilidade sobre a bola utilizava a bola por 30 minutos, sendo avaliados antes e
apos o uso da tecnologia. Buscavam investigar niveis da dor, estresse e ansiedade,
dor em baixo ventre e satisfacdo com o uso da bola. Nos achados relatam promocé&o
do relaxamento da parturiente, diminuicdo nos niveis da dor e da ansiedade (LEUNG
et. al., 2013).



6 CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo teve por objetivo conhecer a influencia da bola obstétrica
durante o trabalho de parto.

Os setes estudos que compuseram esta Revisao Integrativa descrevem a
bola obstétrica como tecnologia de ampla gama de utilidades, podendo ser utilizada
desde o inicio da gestacédo para preparo do corpo gravido até o momento do parto,
como facilitador de posi¢cdes ndo supinas. Todos os estudos demonstram diminuicao
e alivio da dor durante o trabalho de parto.

As tecnologias ndo farmacologicas utilizadas durante o trabalho de parto para
conforto das parturientes sdo na maioria das vezes fatores predisponentes para que
0 parto seja menos invasivo. Também aproximam a equipe de saude da familia, pois
exigem que os profissionais permanecam junto a mulher e seu acompanhante,
fornecendo orientacdes sobre 0 uso e encorajando para o parto. .

O uso da bola obstétrica em obstetricia € uma ferramenta que propicia
seguranca, conforto, praticas menos invasivas e humanizadas que oferecem as
parturientes um parto o mais préximo possivel do natural.

Percebemos que para que a bola seja utilizada com eficacia e seguranca
pelas mulheres em trabalho de parto, é fundamental que os profissionais estejam
familiarizados com o método e que possam indicar seu uso de maneira correta.

Portanto esta Revisdo Integrativa permitiu aprimorar conhecimento sobre o
uso da bola obstétrica na atencéo ao parto. A autora sugere um plano de intervencéo
para socializar o conhecimento para toda a equipe do HU de Rio Grande/RS.
Sugere-se cursos de educacdo continuada abertos para equipes de saude da
atencao basica que assistem o pré-natal no municipio, equipe de saude do centro
Obstétrico e académicos que estagiam no HU.

O Centro Obstétrico do Hospital Universitario Dr. Miguel Riet Correa Junior, é
campo de estagio para alunos dos cursos de medicina e enfermagem da
Universidade Federal do Rio Grande (FURG) e esta se adequando as premissas da
Rede Cegonha, buscando oferecer as familias um local de nascimento onde as
melhores evidéncias cientificas possam ser aplicadas. Oferece salas de atendimento

do tipo PPP (pré-parto, parto e puerpério imediato), com banheiros individuais,



espaco para deambulacdo e sala cirdrgica para cesariana. Em relacdo aos
procedimentos, ndo séo realizadas episiotomias rotineiramente, o clampeamento do
corddo umbilical € feito em momento oportuno, e o contato pele a pele vem sendo
realizado.

A iniciativa do uso de tecnologias néo invasivas durante o trabalho de parto foi
da equipe de enfermagem do HU, juntamente com a Escola de Enfermagem da
FURG, mas hoje a equipe médica também reconhece e valoriza os métodos, ou
seja, estas tecnologias aproximam os profissionais e também alunos que atuam no
Centro Obstétrico do Hospital Universitario Dr. Miguel Riet Correa Junior.

A partir do conhecimento adquirido com essa revisdo Integrativa, proponho
executar o Plano de Intervencdo em (ANEXO).
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ANEXO — PLANO DE INTERVENCAO NA INSTITUICAO
PLANO DE ENSINO PARA CAPACITACAO SOBRE USO DA BOLA OBSTETRICA
DURANTE O TRABALHO DE PARTO

JUSTIFICATIVA

Tendo em vista as deficiéncias de implantacdo de técnicas alternativas no
manejo do trabalho de parto e a falta de conhecimentos e praticas tanto na equipe
multiprofissional quando no ensino académico, € que sentimos a necessidade em
desenvolver uma atividade de extensdo para académicos de enfermagem, que
passaram pela disciplina de saude da mulher. A proposta é de que os académicos
realizem a assisténcia a parturiente admitida no Centro Obstétrico do Hospital
Universitario Dr. Miguel Riet Corréa Jr., incluindo essas técnicas na rotina de
aprendizado, de forma a auxiliar as mulheres nesse momento tdo importante de
suas vidas e, ao mesmo tempo, empodera-las sobre a forma como terdo seus
bebés, fazendo com que se tornem ativas desse processo e o cuidado durante o
trabalho de parto e parto seja mais humanizado.

Os extensionistas participam de reunides de capacitacdo, realizam pesquisas
sobre o tema e atuam, juntamente com a enfermeira responsavel no atendimento
durante o trabalho de parto.

Acreditamos que esta aproximacao do aluno com as praticas humanizadas,
propicia uma mudanca no perfil profissional destes futuros enfermeiros,
sensibilizando-os e favorecendo a aproximacgdo destes com a obstetricia.

O projeto esta em andamento desde 2014 e a partir dele surgiu o interesse
em realizarmos uma pesquisa cientifica sobre o uso da bola suica. Tal pesquisa
ainda nao foi iniciada, mas continua no planejamento do grupo. Neste periodo,
muitos académicos ja participaram do projeto de extensdo e o uso da bola vem
sendo a pratica mais aceita pelas parturientes.

O projeto “Técnicas alternativas para alivio da dor no parto” esta
cadastrado no Sistema de Informacdo e Gestdo de Projetos — SIGPROJ do
Ministério da Educacao.

A participacdo no Curso de Especializacdo em Enfermagem Obstétrica

proporcionou conhecimento e mudancgas nas nossas praticas.



No cotidiano observa-se respaldo nas nossas atitudes e reconhecimento por
parte da equipe de saude. A equipe de obstetricia do Hospital Universitario Dr.
Miguel Riet Corréa Junior, em Rio Grande, vem passando por uma mudanca de
postura nos ultimos anos. Acontecimentos como a realizacdo de capacitacao
multiprofissional voltada a humanizacdo do atendimento a gestante, a mudanca da
area fisica do Centro Obstétrico, 0 aumento da presenca de académicos de
enfermagem e a participagdo de duas enfermeiras da equipe no curso de
especializacdo em Enfermagem Obstétrica foram sem duvidas fatores que
contribuiram para que hoje tenhamos uma assisténcia obstétrica diferenciada.

Recursos como a bola obstétrica ja vinham sendo usados ha algum tempo,
mas sem o embasamento tedrico adquirido durante o curso de especializacdo e o
desenvolvimento da revisao Integrativa.

Portanto o compromisso a partir de agora € socializar o conhecimento para
toda a equipe do HU, mas também nos cursos de educac¢do continuada abertos para
equipes de saude da atencdo basica que assistem o pré-natal e académicos que

estagiam no Centro Obstétrico do HU.

RESPONSAVEIS Enfermeira Obstétrica Cintia Santana
Fisioterapeuta Obstétrica Najede Lima
LOCAL/ PERIODO Hospital Universitario Dr. Miguel Riet Corréa Junior
01 de setembro de 2016, as 16 horas (a confirmar)
CARGA HORARIA 04 horas

DADOS DE IDENTIFICACAO

Atividade a ser realizada com a equipe do Centro Obstétrico do Hospital
Universitario Dr. Miguel Riet Corréa Janior juntamente com comunidade académica,
fazendo parte do processo de humanizagéo do cuidado prestado aos usuarios deste

servigo.




TEMA

Uso da bola obstétrica no trabalho de parto — as boas préaticas na atencao ao

parto.

OBJETIVOS

Sensibilizar os estudantes e profissionais sobre o assunto; fornecer
informacdes atualizadas sobre uso da bola obstétrica.

Demonstrar uso de tecnologias para auxilio no parto.

Fortalecer o vinculo entre a equipe; Propiciar reflexdo dos profissionais e
estudantes sobre seu “fazer” diario e suas implicagdes nos sentimentos das
pacientes e suas familias.

Sistematizar o uso da bola obstétrica no servigo.

CONTEUDOS ABORDADOS

Indicacbes, formas de uso e cuidados em geral para uso da bola suica
durante o trabalho de parto, baseadas na Revisdo Integrativa realizada como

trabalho de conclusado da especializacdo em enfermagem obstétrica.

PROCEDIMENTOS

e Exposicao oral com auxilio de recursos audio visuais dos resultados obtidos
na Revisdo Integrativa.

e Apresentacdo do projeto de extensdo Técnicas alternativas para alivio da
dor no parto, através de relatos de experiéncias de ex- extensionistas.

e Oficina com fisioterapeuta obstétrica sobre principais cuidados no uso da bola
obstétrica.

e Elaboracéo de critérios para o uso da bola.






