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ResumomObjetivo: analisar a contribuicio da enfermagem frente 3s situacoes de
violénci# obstétrica evidenciadas pela midia, 4 luz da Teoria da adaptagio proposta
poraCallista Roy. Metodologia: pesquisa bdsica, exploratéria com abordagem
qualitativa, do tipo pesquisa documental. Os dados foram coletados em jornais
digitais, filtrando o perfodo 2017 a 2022, e analisados por meio da técnica de andlise
de\ contetdo. Resultados: 73 contetidos compuseram a amostra. Emergiram trés
categorias, estruturadas pelos nutcleos nominais: a voz de quem sofreu;
vulnerabilidade feminina; enfermagem e o ambiente. Consideragdes finais: a
violéncia obstétrica é um reflexo das desigualdades de género, raca e classe. E fere os
Objetivos de desenvolvimento sustentdvel 3 e 5 da agenda 2030. Sob a dtica da
Teoria de Roy, a enfermagem age como agente transformador, promovendo uma
resposta adaptativa positiva através de priticas de cuidado humanizadas ¢
embasadas cientificamente, sendo um importante aliado no cumprimento das metas
estabelecidas na agenda 2030.

Palavras-chave: Gravidez, Violéncia obstétrica, Desenvolvimento sustentavel.
Abstract: Objective: to analyze the contribution of nursing to situations of
obstetric violence exposed by the media, considering the Adaptation Theory
proposed by Callista Roy. Methodology: this is a basic and exploratory research
with a qualitative approach, of the documentary rescarch type. The data were
collected from digital newspapers, filtering the period from 2017 to 2022, and were
analyzed using the content analysis technique. Results: 73 contents made up the
sample. Three categories emerged, structured by nominal cores: the voice of those
who suffered; female vulnerability; nursing and the environment. Final
considerations: obstetric violence reflects the inequalities of gender, race and class.
And it violates Sustainable Development Goal 3 and 5 of the 2030 agenda. From
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the perspective of Roy's Theory, Nursing acts as a transformative agent, promoting
a positive adaptive response through humanized and scientifically based care
practices, being an important ally in achieving the goals established in the 2030
agenda.

Keywords: Pregnancy, Obstetric violence, Sustainable Development.

Resumen: Objetivo: analizar la contribucién de la enfermeria a las situaciones de
violencia obstétrica expuestas por los medios de comunicacién, a la luz de la Teoria
de la Adaptacién propuesta por Callista Roy. Metodologia: investigacion
exploratoria bésica con enfoque cualitativo, mediante investigacion documental.
Los datos se recopilaron de periddicos digitales, filtrando el periodo de 2017 2 2022,
y se analizaron mediante andlisis de contenido. Resultados: la muestra estuvo
compuesta por 73 articulos. Surgieron tres categorias, estructuradas por ntcleos
nominales. La voz de quienes sufrieron; vulnerabilidad femenina; enfermerfa y
medio ambiente. consideraciones finalesé la*Violencia obstétrica refleja las
desigualdades de género, raza y clase. Violaloes Objetivos de Desarrollo Sostenible 3
y 5 de la Agenda 2030. Desde la perspectiva de'la Teoria de Roy, enfermerfa actta
como un agente transformador, promoviendo uina respuesta adaptativa positiva a
través de précticas de cuidado humanizadas'y con base cientifica, siendo un aliado
importante en el logro de las meta$ establecidas en la agenda 2030.

Palabras clave: Embarazo, Violencia®©Obstétrica, Desarrollo Sostenible.
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INTRODUCAO

O termo “violéncia obstétrica”, embora nio seja consenso por toda
sociedade cientifica, refere-se a um conjunto de praticas violentas,
caracterizadas por abusos, maus tratos, desrespeitos e discriminagdes
durante o periodo gravidico e puerperal, combinando violéncia fisica

e verball. E tem sido amplamente discutido nos eventos cientificos, de
certo modo, motivado pelo progresso do movimento denominado

Medicina baseada em evidéncias (MBE), o qual prioriza decisoes

) ) D L .12
clinicas fundamentadas nas mais atuais evidéncias cientificas.

No contexto brasileiro, a violéneia obstétrica tem ganhado
visibilidade impulsionada por doig'fatores: a politizagao ¢ a cobertura

mididtica sobre o assuntoZ. A politizacao, neste contexto, configura-se
como um eclemento essencial na,andlise critica, ao reconhecer a
importincia de discutir ( assingos voltados para o feminino,
impulsionando assim awimplementagio e regulagio de politicas
publicas voltadas para mulheres. J4 a midiatizagao refere-se nao
apenas a ampla disseminag¢io de informagoes sobre satde, mas
também 24 construgao pde narrativas e o delineamento de
comportamentosie politicas relacionadas a saude.

Uma a cada trés mulheres em todo o mundo sofre violéncia

3

obstétrica”, sendo a maioria composta por adolescentes ou mulheres

acima de 35'anos, mulheres nao brancas, imigrantes e de baixa classe

socioeconémica.? Esses dados demonstram que a violéncia obstétrica
nao ¢ apenas uma questao de saude, mas também um reflexo das
desigualdades sociais e raciais profundamente enraizadas na sociedade
brasileira.

Apesar da existéncia de politicas publicas voltadas para a saude
materno-infantil no Brasil, o pais nio conseguiu atingir a meta
estabelecida pelos Objetivos de Desenvolvimento do Milénio (ODM)
que previa a reducao da mortalidade para, no maximo, 35 mortes a
cada 100 mil nascidos vivos. Com o encerramento dos ODM e a
adogio da Agenda 2030, o Brasil passou a se alinhar aos Objetivos de
Desenvolvimento Sustentdvel (ODS), que estabelecem como meta a
reducio da mortalidade materna global para menos de 30 mortes por
100 mil nascidos vivos até 2030.

No entanto, para que essa meta seja atingida ¢ imprescindivel que o
Brasil enfrente os desafios estruturais que contribuem para a
persisténcia dos altos indices de mortalidade materna, tais como a
desigualdade no acesso aos servicos de saude, a precariedade do
atendimento pré-natal em determinadas regides, e¢ a violéncia

obstétrica.
Nesse cendrio, a atuagdo da enfermagem, em especial a enfermagem
obstétrica torna-se essencial para a qualificacio da atengao 2 satude
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materna, principalmente na prevencido de violéncias obstétricas e
implementagiao de praticas baseadas em evidéncias, podendo ser
compreendida a luz da teoria de adaptagao de Callista Roy, uma vez
que, essa abordagem valoriza o cuidado integral, destacando a
importincia de perceber o ser humano como um sistema bioldgico,

psicolégico e social, proporcionando uma adaptacio positiva ao

ambiente.’

Diante do exposto, justifica—se o interesse em pesquisar a tematica,
uma vez que, os resultados trazem contribui¢oes significativa para a
formagao, a pratica e a reflexao critica da Enfermagem, alinhando-se
aos principios do Sistema Unico de Sadde"(SUS) e aos Objetivos de
Desenvolvimento Sustentdvel (ODS);wem especial no que tange a
equidade e integralidade do cuidadoy, Portanto, o objetivo deste
estudo ¢ analisar a contribui¢ao da enfermagem frente as situagoes de
violéncia obstétrica evidenciadas,_pela midia, & luz da Teoria da
adaptacao proposta por CallistaRoy.

METODO

Este estudo utilizou-sevdo Consolidated Criteria for reporting
qualitative reseanch (COREQ) para nortear a metodologia, visto que,
trata-se de um estudo de natureza bésica, objetivamente exploratdria
com abordagem“qualitativa, do tipo pesquisa documental subsidiado
pelo levantamento bibliogréfico do estudo da arte. Ainda que pouco
exploradas.a andlise documental, ¢ considerada técnica de extrema
utilidade em estudos de abordagem qualitativa, seja para completar as

informacoes adquiridas por outras técnicas, seja para exibir aspectos

noves defim tema ou problema.’

Para o melhor delineamento dessa pesquisa utilizou-se o acronimo

SPIDER’, Onde S= amostra (ample), P1 = fendmeno de interesse
(Phenomenon of Interest), D = desenho (Study Design), E= avaliagio
(evalution) ¢ R = tipo de pesquisa (Research type). Dessa forma
investiga-se: Como a violéncia Obstétrica retratada na midia
jornalistica se relaciona com a prética da enfermagem e a Teoria da
adaptagao de Roy?

Neste contexto, considera-se:

S (Sample): Contetdos jornalisticos sobre violéncia obstétrica
no Brasil

P (Phenomenon of Interest): Violéncia obstétrica e cuidado
humanizado

D (Design): Anélise documental e Levantamento bibliogréfico
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E (Evaluation): Implicagdes da violéncia Obstétrica para a
prética da enfermagem

R (Research type): Pesquisa qualitativa

A coleta de dados se deu por meio de contetidos Jornalisticos
disponiveis nas plataformas digitais (O Globo, Folha de Sio Paulo,
Estadio e Gazeta do Povo), utilizando o termo “Violéncia
Obstétrica”, filtrando por todos os resultados, e definindo o periodo
personalizado de 2017 a 2022. Foram incluidos na pesquisa,
conteudos que tratavam diretamente_sobre o tema violéncia
obstétrica, ¢ que tenham ocorrido ne Brasil. Foram excluidos,
matérias jornalisticas duplicadas, que) continham apenas videos,
dudios ou imagens de divulgacio e/ou retratavam a temdtica de forma
inconsistente. A Figura 1 apresenta e descreve todo esse processo de
selecao dos contetdos jornalisticosisobre violéncia obstétrica no Brasil
entre 2017-2022.

Ap6s a selecao final das.matérias jornalisticas, os dados foram
analisados com base na,analise temdtica, proposta por Braun e

Clarkeg, que apresentam a'andlise temdtica como

uma técnica de andliSe qualitativa caracterizada pela flexibilidade
por ser essencialmente independente de uma teoria ou epistemologia
especifica ¢ que pode ser aplicada com uma variedade de abordagens

teoricase epistemolégicas.9

Entretanto, para sustentar teoricamente a relagio entre os achados
da pesquisa‘e a pratica do cuidado de enfermagem a luz da Teoria da
adaptacaor de Roy, optou-se pela realizacio de um levantamento
bibliogréfico na Biblioteca Virtual em saade (BVYS), a fim de fornecer
subsidios conceituais para a interpretagio dos dados.

Por fim, este estudo apresenta os resultados de uma pesquisa
realizada por meio do Programa Institucional de Bolsa de Iniciagio
Cientifica (PIBIC), 4rea de concentragio enfermagem, porém por
envolver apenas andlise de dados de dominio publico, sem contato
com seres humanos, foi dispensado sua apreciagio técnica pelo
Comité de Etica e Pesquisa (CEP).
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I Incluidos: 73 conteudos jornalisticos composto pelos quatre’jornais digitais I

Figurad
Apresentacio das etapas de selegao de contetidos joenalisticos sobre violéncia obstétrica no Brasil.
Rio de Janeiro,R], Brasil, 2025.
autores (2025)

RESULTADOS

Durante a coleta dos dados foram encontradas 278 matérias
jornalisticas sobre o tema. Entretanto para este estudo foram
considerados elegiveis 73 documentos. Esses dados passaram pela

andlise de 6 etapas de Braun ¢ Clarke®, a saber: 1) Familiarizando-se
com os dados; 2) gerando cddigos iniciais; 3) Gerando temas iniciais;
4) Revisando temas; 5) Definindo e nomeando os temas; 6)
Escrevendo.

Seguindo estas etapas, apds leitura exaustiva e decomposicio dos
dados em parte menores e mais significativas, criou-se um c6digo para
cada matéria, a fim de capturar a esséncia de cada conteudo (Figura
2).
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Figura 2

Janeiro, RJ, Brasil, 2025.

Cédigos de matérias jornalisticas
01 | Intervengdes | 19 Frustragao 37 | Condenagao 55 Insultos
02 Ativismos 20 Medo 38 | Abusosexual | 56 | Inacessibilidade
03 Vitimas 21 Justica 39 | Abuso sexual 57 Racismo
04 Inquérito 22 Prisao 40 Impunidade 59 | Intervengoes
05 Indignagao 23 | Enfermagem | 41 Lesao leve 60 Medo
06 | Improcedéncia | 24 | Acompanhante | 42 Trauma 61 Medo
07 Exposi¢ao 25 | Abusosexual | 43 | Enfermagem | 62 Gordofobia
08 Machismo 26 Sedagao 44 Invasao 63 Atrocidades
09 | Xingamentos | 27 Acusagao 45 Publicizacao 644 Enfermagem
10 Denuncias 28 Medo 46 | Xingamento 65 Medo
11 Piadas 29 Investigagio | 47 | Ofensavetbal | 66 | Abuso sexual
12 | Redessociais | 30 [ Mdarecordagio | 48 | Desumanizacio” | 67 Estupro
13 Omissoes 31 Tortura 49 | Intérvencoes | 68 Vulnerével
14 | Enfermagem | 32 Ditadura 50 | Redes sociais | 69 Justica
15 Anestesista 33 Direitos 51 | 4 Redes sociais | 70 Medo
16 Violacao 34 Direitos 52 Racismo 71 | Medicalizagao
17 Vulneravel 35 | Humaniza¢io | 53 Agressao 72 Medo
18 Crime 36 Vitima 54 | Enfermagem | 73 | Abuso sexual

atitores)(2025)

Posteriormente, partindo da interpretagao dos autores, os c6digos
individuais foram deslocados para padroes mais amplos, sempre
buscando semelhancas, conexdes e padroes entre eles, e assim
emergiram os seguintes temas: A voz de quem sofreu: dentdncias
midiatizadas; Vulnerabilidade feminina: opressao ao corpo feminino;
Enfermagem e o ambiente: cuidado humanizado e adaptagao positiva

(Figura 3).
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Figura 3
Apresentacao dos temas sobre violéncia obstétrica no Brasil coletados em contetidos Jornalisticos entre 2017 e
2022. Rio de Janeiro, R], Brasil, 2025.

Tema 1 - A voz de quem sofreu: dentincias midiatizadas

Essa tematica estd diretamente ligada aos contetidos que expressam sentimentos captados através das
dentncias veiculadas na midia. Observa-se com frequéncia relatos de violéncias verbais, agressoes
fisicas, intervencdes nio consentidas e episddios de racismo.

Tema 2 - Vulnerabilidade feminina: opressao ao corpo feminino

Esse tépico aponta para a presenga de uma opressao hierarquizada e institucionalizada. A
medicalizacio da assisténcia a satide, aliada ao desrespeito pela autonomiafeminina, com evidéncia
de dominacio e controle exercidos sobre os corpos das mulheres, aprofundando ainda mais a
vulnerabilidade feminina, especialmente entre aquelas que enfrentam interseecionalidades marcadas
por raca, classe social e orientacio sexual.

Tema 3 - Enfermagem ¢ o ambiente: cuidado humanizad® e adaptagio positiva

Esse tema aponta para uma abordagem de cuidado que transeende a aplicagao de procedimentos
técnicos e a mera observancia de protocolos. O cuidado, nesse contexto, ¢ compreendido como um
processo relacional entre o profissional de saude, o individuo ¢ @'ambiente, fundamentado em uma

perspectiva holistica.

Autores (2025)
DISCUSSAO

A yioléncia obstétrica continua desafiando praticas médicas
racistas, /misoginas ¢ outras formas de opressio, tornando-se um
instrumento analitico potente e imprescindivel para desafiar atos
desrespeitosos, e sem evidéncias cientificas robustas. H4 uma relagao
profunda e urgente entre violéncia obstétrica e mortalidade materna,
especialmente no contexto brasileiro, uma vez que, praticas abusivas e
negligentes comprometem diretamente a saude ¢ a qualidade de vida
das mulheres.

A teoria da adaptagao de Roy ressalta o papel da enfermagem como
ciéncia que qualifica respostas adaptativas e promove qualidade de

vida e digniclade.5 Neste contexto, a enfermagem desempenha um
papel estratégico para o cumprimento da meta dos Objetivos de
Desenvolvimento Sustentdvel 3 (ODS 3) que trata sobre a reducio da
mortalidade materna, visto que suas agdes sao centradas no cuidado
humanizado, ¢ alinhamento das necessidades dos individuos apoiados
em evidéncias cientificas.

A voz de quem sofreu: denuincias midiatizadas

A violéncia obstétrica no Brasil estd associada a uma experiéncia
traumdtica que podem impactar significativamente no desempenho
materno e na vivéncia da maternidade. Ao longo dos anos, mulheres
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de diferentes classes sociais tém sido vitimas de violéncia obstétrica,

com maior incidéncia entre mulheres negras e aquelas em situacao de

vulnerabilidade socioecondmica.!°

Historicamente, essas vivéncias obstétricas foram invisibilizadas
tanto pelos servicos de satide quanto pela sociedade em geral. No
entanto, o tema passou a ganhar maior visibilidade na grande midia a
partir dos relatos de figuras publicas e influenciadoras digitais, que
tornaram publicas suas experiéncias de atendimento desumanizado
durante a gestagdo, o parto ¢ o puerpério, contribuindo para ampliar o
debate social e politico sobre a humanizacio da assisténcia obstétrica
no Brasil.

Este fato levanta questionamentos importantes sobre a seletividade
da atengao publica e mididtica, qué tende a reconhecer determinadas
vozes em detrimento de outras, contribuindo para a perpetuagao das
desigualdades estruturais, em especial as baseadas em raga, género ¢
classe social. Uma vez que, osedados e relatos evidenciam que as

mulheres negras sio desproporcionalmente afetadas por esse tipo de

violéncia no Brasil.!!

Em contrapartida, ainda que inicialmente o tema tenha sido
impulsionado por/mulheres famosas, a visibilidade mididtica ao tema
tem contribuido\para, tomper o siléncio histérico sobre a violéncia
Obstétrica, ampliando o debate publico e estimulando a mobilizagao
social e institucional em prol da humanizagio do parto e da equidade
na atenc¢ao obstétrica, tendo em vista, que o termo ainda vem sendo
alvo de intimeras criticas na comunidade médica.

O.rempimento do siléncio em torno da violéncia obstétrica revela
relatos’ marcados por agressoes verbais, fisicas e pela violagio da
autonomia feminina, resultando em sentimentos profundos de dor,
inutilidade ¢ desamparo. Pensando sob a perspectiva da Teoria da
adaptacao de Callista Roy, a mulher que sofre violéncia obstétrica
passa ter uma visio negativa do ambiente, ¢ precisa ser apoiada em sua
capacidade adaptativa.

A atuacio do enfermeiro, portanto, deve estar orientada para
facilitar essa adaptagio por meio de intervengdes de enfermagem mais
proximas da paciente que promovam o equilibrio e o bem-estar
integral e contribuam para a constru¢io de um ambiente de parto
mais seguro, acolhedor ¢ livre de abusos, alinhando-se com ODS 3 da
agenda 2030 que visa assegurar uma vida sauddvel e promover bem-
estar para todas as pessoas, em todas as idades.

Vulnerabilidade feminina: opressao ao corpo feminino

Praticas violentas na assisténcia a satide decorrem de relagoes de
poder profundamente hierarquizadas nos servicos de satide, onde
mulheres estaio subordinadas a autoridade profissional ¢ sio
submetidas a intervengdes inquestiondveis, levando 3 perda de
autonomia e capacidade de decidir livremente sobre o seu corpo e sua

sexualidade. Corroborando Cardoso e Shimizu!'? apontam para a
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violéncia obstétrica como um constructo da sociabilidade capitalista,
racista e patriarcal, que mantém a hierarquizagio das relagdes de
poder.

No periodo compreendido entre 2017 e 2022, diversos episddios
de agressoes verbais e psicoldgicas vieram a publico, incluindo o relato
amplamente divulgado de uma influenciadora digital que expos, em
rede nacional, os abusos sofridos durante o trabalho de parto.
Entretanto, o caso que gerou maior repercussio foi o de um
anestesista acusado de abuso sexual de gestantes sedadas durante a
cirurgia cesariana, evidenciando a gravidade das violagoes que podem
ocorrer sob a falsa premissa de assisténcia médica.

Atos cruéis e criminosos, praticas autoritdrias, e intervengdes sem
consentimento, evidenciam a violéncia “obstétrica nio como um
episodio isolado, mas sim uma concretizagao

da forma como o poder sétinscreve nos corpos femininos, ¢ se
constroem socialmente por seio de'normas de género que definem o
que pode ou nio ser feitescom eles, naturalizando a submissao

feminina ¢ negando-lhés o direito 4 autonomia, 4 dignidade e ao

cuidado respeitoso.13

No caso do abuso sexual’cometido pelo anestesista, a enfermagem
desempenhou um papel éssencial na prote¢ao da dignidade humana e
na vigilincia ética, do cuidado. A atitude corajosa da equipe de
enfermagem em “eoletar evidéncias, e denunciar o fato ocorrido
corrobora éem o Artigo n°64 do c6digo de ética em enfermagem que
define como_proibicao: Provocar, cooperar, ser conivente ou omisso
diantede qualquer forma ou tipo de violéncia contra a pessoa, familia

e gbletividade, quando no exercicio da profissio!“. Neste contexto, a
enfefmagem atuou em consonincia com o objetivo de
desenvolvimento sustentdvel 5 (ODSS), mas especificamente sob a
meta 5.2 que visa eliminar todas as formas de violéncia de género em
todos os espacos (publicos e privados), incluindo violéncia sexual,
tréfico de pessoas, homicidios, e os demais tipos de violéncia.

A teoria da adaptacio de Callista Roy propde que o individuo é um
ser biopsicossocial em constante interagao com o ambiente, e que para
viver em equilibrio ¢ de forma sauddvel faz-se necessirio um processo

de adaptagio do sistema humano em quatro modos adaptéveis:

fisiol6gico, autoconceito, desempenho de papel e interdependéncials.

Neste ponto de vista, a enfermagem atua para promover adaptagio
em cada um dos modos adaptéveis.

Entretanto, em um sistema opressor, em que corpos femininos sao
tratados com desrespeito e objetivagao, o apoio do profissional de
enfermagem precisa de énfase no modo interdependéncia,
estabelecendo relagdes saudaveis e respeitosas que possam contribuir
para uma melhor resposta adaptativa.

Enfermagem e o ambiente: cuidado humanizado e adaptagao
positiva

10
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A violéncia obstétrica pode ocorrer durante todo o ciclo gravidico
puerperal, mas sao mais comuns durante o trabalho de parto e parto.

Mas, por medo de retaliagoes, a maioria das mulheres se calam diante

da dor para se proteger da violéncia institucional 1617 A

medicalizagio do parto, o desrespeito a fisiologia e a transi¢io do
ambiente domiciliar para o hospitalar aliado 4 patologizagao do parto,
limitaram ~significativamente a autonomia feminina, e seu
protagonismo.

Nos relatos jornalisticos de mulheres vitimas de violéncia
obstétrica, a enfermagem aparece como protagonista na prevengao da
violéncia obstétrica. Ressalta-se que a enfermagem, em especial, a
enfermagem obstétrica vem mobilizando-se em um movimento em
prol do direito das mulheres, ¢ osfesgate @0 parto como um evento
fisiolégico, fortalecendo-se como, um /dos pilares do processo de

humanizacio do parto, associada, a maior seguranca e satisfagio da

parturiente.18

A exemplo disto, os dados atuais da Pesquisa Nascer no Brasil IIl9,
revelam que no petiodo==compreendido entre 2021 e 2023,
enfermeiras do setof publico assistiram mais de 60% do trabalho de
parto das mulheres no Estado do Rio de Janeiro, associando-se a
recomendagio da\Organizacio Mundial da Sadde (OMS) que aponta
que a assisténcia ao trabalho de parto e parto por enfermeiras
obstetras/obstetrizes estd relacionada ao menor uso de intervencoes,

menor propor¢ao de cesarianas e maior satisfagao feminina.

De acordo ¢om Royls, para cada estimulo, externo ou interno, o ser
huntano desenvolve uma resposta adaptativa. Nesse sentido, o papel
de enfermeiro no cendrio do parto, deve ser de promover uma melhor
adaptagao diante das mudangas e desafios impostos pelo ambiente.
Sendo assim, a meta da enfermagem passa a ser a promogio de
respostas adaptativas positivas nos quatro modos adaptativos -
fisiologico, autoconceito, desempenho de papel e interdependéncia.
Esses modos adaptativos podem perfeitamente ser aplicados contexto
da Violéncia Obstétrica como mostra a Figura 4.

11
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Figura 4

Modos adaptativos descritos na Teoria de Roy correlacionados aos efeitos da violéncia obstétrica, Rio de

Janeiro, RJ, Brasil, 2025.

Modo adaptativo

Impactos Efeitos da violéncia obstétrica

Modo fisioldgico

Na Fisiologia do parto

Violéncias obstétricas podem gerar respostas
fisicas e psicoldgicas ineficazes como
taquicardia e medo, prejudicando a fisiologia
do parto.

Autoconceito

Na percepcao individual desvalorizadas ou invadidas, afetando a sua

Mulheres violentadas podem perceber-se

autoimagem € autoestima, € suas expectativas.

Desempenho de
papel

No papel social

Devido a pressao intrinseca da sociedade em
estabelecer a'mulher como um ser reprodutor,
avioléncia'ebstétrica pode ampliar crises de
identidades.

Interdependéncia

Nas conexdes emocionais isolamento emocional, com quebra de vinculo,

Situacdes dewvioléncia obstétrica podem gerar

econfianca entre profissional e paciente.

Fonte: autores,(2025),adaptado da Teoria da adaptagio de Callista
Roy !5

Idealmente, o Enfermeiro pode utilizar os modos adaptativos para
pensar em ¢eomo prevenir a violéncia obstétrica, através dos sinais que
podem ‘serwobservados nas respostas adaptativas das mulheres. Em
outros=momentos, pode utiliza-los para proporcionar um cuidado
humanizado as vitimas de violéncia obstétrica, em gestacoes e partos
antefiores, para modificar suas percepgoes no ciclo gravidico atual.
Deste modo, proporcionar uma assisténcia humanizada (a partir da
escuta ativa, respeito aos direitos das gestantes, promogao da conexao
paciente-profissional-acompanhante) pode transformar uma resposta
ineficaz em adaptativa, uma vez que, o didlogo ¢ a relagao de confianca
contribuem para fortalecer a interdependéncia feminina, e resgate a
sua liberdade e protagonismo.

CONSIDERACOES FINAIS

A violéncia Obstétrica representa uma grave viola¢ao dos direitos
humanos e satde das mulheres, sendo um reflexo das desigualdades
estruturais de género, raga e classe presentes na sociedade. Sua
existéncia fere diretamente o Objetivo de Desenvolvimento
Sustentdvel 3 (ODS3), ¢ o Objetivo de Desenvolvimento Sustentével
5 (ODS 5) da agenda 2030 da ONU que visa assegurar saude e bem-
estar para todas as mulheres e alcancar a igualdade de género,
respectivamente.

12
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Neste contexto, sob a Otica da Teoria de Callista Roy, a
enfermagem se insere como um agente transformador capaz de
prevenir atos violentos, ¢ promove um cuidado humanizado, centrado
na capacidade da mulher de se adaptar positivamente ao seu
ambiente. Ao assegurar um parto seguro e respeitoso, a partir de uma
assisténcia embasada em evidéncias cientificas, a enfermagem pode
auxiliar no alcance das metas fundamentais, como a redu¢io da
mortalidade materna e neonatal, o acesso universal 4 satde sexual e
reprodutiva e a ampliacio de acesso aos servigos de saude.
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