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Ao longo da histéria da humanidade, o parto foi concebido como um processo natural
e fisiolégico que decorria em ambientes intimos e familiares (*). A partir da segunda metade
do século XX, com o desenvolvimento exponencial da ciéncia e tecnologia, o parto passou a
ser entendido como um evento que necessitava de aten¢io médica especializada ?). A relag3o
entre a institucionalizacdo do parto no ambiente hospitalar e a diminuicdo da taxa de
mortalidade materna e neonatal promoveram a implementag¢do de um conjunto de praticas
que privaram as mulheres do seu papel ativo nesta experiéncia de vida Unica e irrepetivel que
é o parto %), Este cendrio, ainda predominante atualmente, desapropria as mulheres dos seus
saberes, retira-lhes o controlo e inviabiliza o exercicio da sua autonomia ©.

Com o intuito de contrariar esta sensa¢ao de perda de protagonismo pelas mulheres
durante os seus partos surgiu, em 1980, pelos defensores do parto normal, nomeadamente
por Sheila Kitzinger, o plano de parto (%), Posteriormente, varias instituicdes internacionais
vieram reconhecer a sua importancia. Em 1996, a Organizacio Mundial de Saiude (OMS) ©),
recomendou o plano de parto como uma “Boa Pratica de Atencdo ao Parto e Nascimento”,
procurando humanizar os cuidados obstétricos por todo o mundo. Também o Colégio
Americano de Obstetricia e Ginecologia (AGOG) estabeleceu a importancia do plano de parto
para melhorar a comunicagdo entre mulheres e profissionais de salde e, consequentemente,
aumentar a satisfacdo da mulher com a sua experiéncia de parto . Em Portugal, apenas em
2012, a Mesa do Colégio da Especialidade de Enfermagem de Salde Materna e Obstétrica
(MCEESMO) ©) emitiu um parecer reconhecendo a importancia do plano de parto. O apoio
legal necessario para a sua implementacdo nas maternidades portuguesas, surgiu
recentemente, nomeadamente em setembro de 2019, com a Lei n.2 110/2019 "), tornando-
se um direito de todas as gravidas, que deve ser assegurado por todas as instituicdes de saude
que lhes prestem cuidados.

O plano de parto é um documento escrito, de caracter legal, onde as gravidas
expressam antecipadamente as suas expetativas e preferéncias referentes a pessoa de apoio
gue apreciariam ter presente durante todo o processo e aos cuidados que gostariam de
receber durante o trabalho de parto e parto, considerando os seus valores, desejos e
necessidades individuais ©@). E elaborado depois da mulher e/ou casal receberem informacdes

adequadas e segundo a melhor evidéncia cientifica (?). De forma a apresentar expetativas
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positivas e reais deve ser construido, preferencialmente, com o apoio de um Enfermeiro
Especialista em Enfermagem de Saude Materna e Obstetricia (EEESMO) que conhecga as
opcdes disponiveis e as praticas desenvolvidas na instituicdo escolhida para o parto ©). Caso
nao seja possivel, o plano de parto deve ser apresentado a equipa da maternidade,
possibilitando decisdes compartilhadas com os envolvidos nos cuidados a parturiente ©).

Alicergado no respeito ao principio bioético da autonomia, o plano de parto aumenta
o controlo das mulheres sobre o processo de parturicao, visto que é um instrumento que
permite a preparacdo para o parto e a desmistificacdo de medos e duvidas, além de promover
um processo de reflexdo e de tomada de decisdo (2. Por se tratar de uma ferramenta
educacional que estimula a discussdo e a obtencdo de informacdes, a sua realizacdo
proporciona maior confianga, contribuindo para o empoderamento feminino e para o
aumento do protagonismo das mulheres nos seus partos ). Além disso, é também um
excelente meio para melhorar a comunicacdo com os profissionais de satde ©). Todos estes
aspetos sdo fundamentais para uma experiéncia de parto satisfatéria .

A satisfacdo com o parto esta relacionada com o cumprimento das expetativas
manifestadas no plano de parto ). Quanto maior o cumprimento das preferéncias declaradas
pela gravida, maior a sua satisfacio com o parto (Y. A existéncia de expetativas irracionais e
pedidos desinformados torna o plano de parto vulneravel e aumenta a resisténcia dos
profissionais de salude relativamente a sua utilizacdo (1°. Para melhorar o seu grau de
cumprimento é fundamental que as mulheres ndao criem expetativas irrealistas, considerem
as suas possibilidades a partir dos recursos existentes na maternidade escolhida e reconhecam
a natureza imprevisivel do parto, de forma a estarem flexiveis a mudancas nos seus desejos,
caso seja necessario ). Mesmo quando as preferéncias documentadas ndo s3o
completamente satisfeitas, as mulheres tendem a manter uma percecao positiva sobre o uso
do plano de parto, devido a possibilidade de conversar abertamente sobre o trabalho de parto
e pelas suas considerac®es serem tidas em conta ). Vérios estudos reforcam a ideia de que
ignorar o plano de parto de uma mulher em trabalho de parto ndo sé gera uma experiéncia
muito negativa, como desencadeia com facilidade a perda de autocontrolo neste processo e
a perda de confianca na equipa obstétrica (>4,

Um estudo realizado em Portugal afirma que, apesar dos profissionais de saude
reconhecerem os beneficios do plano de parto para todos os intervenientes, a sua

implementacdo ndo é respeitada na maioria das maternidades por motivos institucionais e
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profissionais (?). Esta relutancia das equipas e organizacdes deve-se, sobretudo, a questdes de
paternalismo perante a autonomia da mulher (). Os planos de parto continuam a ser alvo de
controvérsias e a induzir friccdo entre profissionais de saide e mulheres, em vez de cumprir o
propdsito de promover a comunicagdo e um parto positivo @),

A relevancia desta investigacdo consiste em diminuir as contestacdes e resisténcia em
torno do plano de parto, a partir da evidéncia cientifica encontrada sobre a influéncia deste
instrumento na satisfacgdo da mulher com a sua experiéncia de parto. Atendendo a sua
filosofia de cuidados, o EEESMO é o profissional de exceléncia para implementar o plano de
parto através da divulgacdao e promocdo da sua construcao, durante o periodo pré-natal, e
através da sua aplicacdo nas maternidades. Para experiéncias de parto positivas é necessario
mudar o paradigma atual dos cuidados obstétricos portugueses >4, sendo a investigac3o

sobre o tema fundamental para alicergar a pratica clinica.

De acordo com as orientacbes do Joanna Briggs Institute (JBI) “Y) para uma Scoping
Review, foi efetuada uma revisdao da literatura com o objetivo de mapear a evidéncia
disponivel acerca da influéncia do plano de parto na satisfacdo da mulher com o seu trabalho
de parto e parto. A questao de investigacdo foi formulada atendendo a mnemdnica PCC
(Populacdo, Conceitos, Contexto): “Qual a influéncia do plano de parto na satisfacGo da
mulher com o seu trabalho de parto e parto?”. Os critérios de inclusao para os participantes,
conceitos e contexto foram definidos considerando o objetivo. Tipos de participantes:
mulheres, sem complicacbes obstétricas, que tenham vivenciado um parto,
independentemente da sua idade. Conceitos: o plano de parto como influenciador da
satisfacdo das mulheres. Contexto: trabalho de parto e parto. Tipo de fontes de informacao:
artigos de natureza quantitativa e qualitativa, bem como revisdes de literatura que cumpram
os critérios de inclusdo.

A estratégia de pesquisa pretendeu encontrar artigos publicados e ndo publicados em
portugués, inglés e espanhol, nos Ultimos 10 anos, que abordem a influéncia do plano de parto
na satisfacdo das mulheres com o seu trabalho de parto e parto. A pesquisa definitiva foi
realizada entre 20 e 21 de julho de 2021. De forma a cumprir todo o rigor metodolégico

definido pelo JBI 1Y), a estratégia de pesquisa foi realizada em trés etapas.
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Na primeira etapa foi efetuada uma pesquisa limitada as bases de dados CINAHL
Complete e MEDLINE Complete, através da plataforma EBSCOhost, tendo por base as palavras-
chave extraidas dos termos naturais da questdo. Seguiu-se uma analise das palavras utilizadas
nos titulos e resumos, e a identificacdo dos termos de indexa¢do de cada base de dados. De
modo a organizar a pesquisa foi elaborada a tabela 1 referente as palavras-chave e termos

identificados.

Tabela de pesquisa referente aos termos naturais e termos indexantes CINAHL e MEDLINE

Palavras-chave

Termos naturais

Termos indexantes

Termos indexantes

CINAHL MEDLINE
Plano de parto Birth plan - -
Satisfacéo Satisfaction Personal Satisfaction | Personal Satisfaction
Mulheres Women Women Women
Trabalho de parto Labor Obstetric Labor Labor Obstetric
Parto Childbirth Childbirth Parturition

Na segunda etapa foi realizada uma pesquisa extensa recorrendo a todas as palavras-
chave e termos de indexacdo, nas duas bases de dados, separadamente. Uma vez que nao foi
encontrado termo de indexacdo para birth plan, foi utilizada a respetiva palavra-chave
identificada no indice destas bases de dados. O processo de pesquisa foi igual tanto para a
base de dados CINAHL, como para a base de dados MEDLINE. Inicialmente, procedeu-se a
pesquisa dos termos naturais e dos respetivos termos indexantes, cruzando-se ambos os
resultados com o operador booleano OR. Apds esta agregacdo para cada termo, efetuou-se
uma pesquisa associando os resultando obtidos anteriormente com o operador booleano
AND.

Por fim, na terceira etapa, foram analisadas as referéncias bibliograficas de todas as
publicacdes selecionadas para identificar fontes de informacao adicionais. Efetuou-se uma
pesquisa de todos os artigos publicados e ndo publicados presentes nas referéncias, incluindo-
se na scoping review apenas os que respeitavam os critérios de inclusao.

Apds a pesquisa, toda a bibliografia encontrada foi gerida pelo software de gestao

bibliografica Mendeley e removidos os duplicados. Os artigos encontrados foram analisados
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por dois revisores independentes, atendendo a relevancia do titulo e resumo. Posteriormente,
os artigos selecionados foram analisados em full-text e aqueles que ndo atendiam aos critérios
de inclusdo foram excluidos. Esta etapa foi também duplamente verificada pelos dois
revisores de modo independente, sendo as divergéncias entre eles resolvidas por meio de
discussdo. Na figura 1 encontra-se representada a estratégia de pesquisa descrita e na tabela
2 os documentos selecionados.

Os dados foram extraidos dos artigos através de uma ferramenta de extracdo de dados
construida por um dos revisores independentes, de acordo com as orientacdes metodoldgicas
do JBI M) para este tipo de revisdo. Esta ferramenta foi testada para garantir a clareza na sua
utilizacdo e o rigor nas informacdes obtidas. Os dados extraidos incluem detalhes especificos
sobre os autores, ano de publicacdo, pais de origem, idioma, tipo de estudo, objetivo,
populacdo e resultados relacionados com a questdo de revisdo. Qualquer divergéncia na

extracdo de dados entre os dois revisores foi novamente resolvida por meio de discussao.

Figura 1 — Diagrama PRISMA (adaptado do PRISMA-ScR (12)
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Tabela 2 - Estudos selecionados

Vol.

21, N.2 1, pp. 71-84

de parto e parto.

Ano de
Tipo de estudo publicagao
Titulo Autores
Objetivos Pais de origem
Idioma
Birth plans - impact on
Estudo de coorte prospetivo conduzido
mode of delivery,
num hospital urbano de Los Angeles com o
obstetrical Afshar Y, Mei J, 2017
intuito de analisar se a presenga de um
interventions, and | Gregory K, Estados Unidos
plano de parto esta relacionada com o tipo
birth experience | Kilpatrick S, da América
de parto, intervengdes obstétricas e
satisfaction: A | EsakoffT. Inglés
satisfagdo da mulher com a sua experiéncia
prospective cohort
de parto.
study
Estudo de coorte prospetivo efetuado num
centro médico tercidrio urbano com o
Birth  plans: what objetivo de caracterizar os pedidos dos | 2016
Mei J, Afshar Y,
matters  for  birth planos de parto, analisar se estes foram | Estados Unidos
Gregory K,
experience respeitados e determinar se o niumero total | da América
Kilpatrick S,
satisfaction de solicitagbes e o seu cumprimento | Inglés
Esakoff, T.
influenciam a satisfacdo com a experiéncia
de parto.
Revisdo sistemdtica da literatura que
Mirghafourvand pretende avaliar se a utilizagdo de planos
Effect of birth plans on | M, Charandabi S, | de parto em comparagao com os cuidados | 2019
childbirth experience: | Ghanbari-Homayi | rotineiros, ou seja, sem planos de parto, | Azerbaijao
A systematic review S, Jahangiry L, | afetam o nascimento e a satisfacdo da | Inglés
Hadian T. mulher com a sua experiéncia de trabalho
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Effect of

implementing a birth

Estudo quasi-experimental desenvolvido

Farahat A, | num hospital universitario com o objetivo
plan on womens' 2015
Mohamed H, | deimplementar um plano de parto e avaliar
childbirth Egipto
Elkader S, El- | o seu efeito nas experiéncias de parto das
experiences and Inglés
Nemer A. mulheres e nos resultados maternos e
maternal & neonatal
neonatais.
outcomes
Evaluation of the
effects of a birth plan Estudo clinico randomizado controlado
on taiwanese conduzido em sete hospitais de Taiwan que
Kuo SC, Lin KC,
women’s  childbirth pretende avaliar os efeitos dos planos de | 2010
Hsu CH, Yang CC,
experiences, control parto no cumprimento das expectativas das | Taiwan
Chang MY, Tsao
and expectations mulheres, o seu controlo durante o | Inglés
CM, Lin LC.
fulfilment: A processo de parto e a satisfacdo com a
randomized experiéncia geral.
controlled trial
Patient
Estudo experimental efetuado numa clinica
communication, Anderson CM, 2017
ambulatéria do Hawai que deseja
satisfaction, and trust | Monardo R, Soon Estados Unidos
determinar se o uso de um plano de parto
before and after use | R, Lum J, Tschann da América
padronizado estd associado a uma
of a standardized birth | M, Kaneshiro B. Inglés
experiéncia de parto positiva.
plan
Estudo retrospetivo realizado num hospital
Prevalence,
universitario holandés que pretende avaliar
characteristics, and | Jolles M, Vries M, 2019
o uso dos planos de parto, as caracteristicas
satisfaction of women | Hollander M, Holanda
das mulheres que os utilizam e os scores de
with a birth planin The | Dillen, J. Inglés

Netherlands

satisfagdo com as suas experiéncias do

parto.
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Revisdo integrativa da literatura que
Repercussdes da | Medeiros R,
pretende analisar as repercussdes da | 2019,
utilizacdo do plano de | Figueiredo G,
utilizagcdo do plano de parto no processo de | Brasil,
parto no processo de | Correa A, Barbieri
parturi¢do, incluindo na satisfagdo com a | Portugués
parturi¢ao M.
experiéncia de parto.

Os oito artigos selecionados foram publicados em revistas internacionais entre 2010 e
2019, sendo que seis artigos foram publicados nos ultimos 5 anos. Foram escritos
maioritariamente em inglés, verificando-se apenas um escrito em portugués. Quanto a
origem, os Estados Unidos da América é o pais mais representado com trés artigos, seguindo-
se Brasil, Holanda, Azerbaijdo, Taiwan e Egipto com um artigo cada. Foram consideradas duas
revisdes da literatura —uma revisdo sistemdtica e uma revisao integrativa — e seis estudos com
uma abordagem quantitativa, existindo trés estudos observacionais, dois estudos
experimentais e um estudo quasi-experimental. A populac¢do incluida consistiu em mulheres
primiparas e multiparas com idade gestacional entre as 24 e 42 semanas, sem complicagdes
obstétricas, acompanhadas nas instituicoes hospitalares onde decorriam os estudos, antes da
experiéncia de parto e apds este momento. Os métodos utilizados consistiram na aplicacao
de questionarios e de escalas de avaliacdo da satisfacdo com a experiéncia de parto. Metade
destes estudos compararam os resultados obtidos entre o grupo de mulheres que usaram o
plano de parto durante o trabalho de parto (grupo de intervencdo) e o grupo de mulheres que
nao utilizou este instrumento (grupo de controlo).

Da analise dos 8 artigos incluidos, a maioria (n=5) concluiram que a utilizacdo do plano
de parto influencia positivamente a satisfacdo da mulher com o seu trabalho de parto e parto.
Os estudos de Kuo et al.!*3) e de Farahat et al.(**), realizados em paises distintos, dividiram as
participantes pelo grupo de intervencao e pelo grupo de controlo. As mulheres do grupo de
intervengdo construiram planos de parto, discutiram-nos com a equipa obstétrica e
receberam cuidados atendendo aos desejos manifestados neste documento, enquanto o
grupo de controlo n3o elaborou planos de parto e recebeu cuidados de rotina. Ambos os
estudos demonstraram que a satisfacdo com o parto era superior no grupo de intervencao,
registando-se melhor comunicacdo, preparacao e controlo neste grupo. Resultados

semelhantes foram obtidos no estudo de Mei et al.(*>) que, analisando as solicitacdes dos
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planos de parto de um grupo de mulheres, bem como a influéncia destas nas suas experiéncias
de parto, concluiram que o preenchimento do plano de parto teve um impacto positivo na
satisfacdo das mulheres com os seus partos. O estudo de Anderson et al.!*® adotou uma
metodologia distinta, uma vez que avaliou a comunicagao, satisfacao e confianga de um grupo
de mulheres, através de uma escala virtual analdgica, antes do preenchimento dos planos de
parto padronizados e depois das suas experiéncias de parto. Também neste estudo ocorreu
um aumento destes trés parametros apds o preenchimento e utilizagao do plano de parto. A
revisdo integrativa da literatura desenvolvida por Medeiros et al. ) corrobora com estes
quatro estudos e conclui que a construcdo do plano de parto influéncia positivamente o parto
e os desfechos materno-fetais, proporcionando maior satisfacdo com o processo de
parturigao.

Embora a utilizacdo do plano de parto seja recomendada universalmente, este
instrumento tem recebido algumas criticas devido a resultados contraditérios. O estudo de
Afshar et al.l'”) que comparou os resultados entre um grupo de interven¢do e um grupo de
controlo quanto ao tipo de parto, procedimentos obstétricos e satisfacdo, concluiu que as
mulheres que apresentaram planos de parto registaram menos intervenc¢des obstétricas,
porém sentiram-se menos satisfeitas com a experiéncia de parto comparativamente as
mulheres que n3o recorreram a este documento. O estudo de Jolles et al.!*®) que usou uma
metodologia semelhante, ndo registou diferencas significativas na satisfacdo com o parto
entre os dois grupos de participantes, visto que ambos demonstraram pontuacdes elevadas
e, por esse motivo, ndo obteve nenhuma conclusdo. A revisdo sistematica da literatura
elaborada por Mirghafourvand et al.'?) confirma a disparidade de resultados acerca do tema.
Da analise efetuada a trés estudos, dois relatam um impacto positivo do plano de parto no
processo de parturicdo e um ndo demostrou efeito significativo, concluindo que nao existe
evidéncia suficiente para apoiar ou refutar o efeito do plano de parto na satisfacdo das

mulheres com os seus partos.

A satisfagdao com o parto representa uma sensagao de bem-estar com o nascimento e
resulta de um senso de participacdo e controlo, do cumprimento das expetativas e do
sentimento de empoderamento, confianca e apoio (). A maioria das publica¢cdes analisadas

evidenciaram que as mulheres que adotaram planos de parto relataram maior satisfagdo com
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a experiéncia de parto. Os principais motivos identificados foram o maior sentimento de
controlo sobre o parto, a aquisicdo de conhecimentos obstétricos com maior envolvimento
nas tomadas de decisdo, as expetativas melhor atendidas, o respeito pela fisiologia do corpo,
os melhores desfechos materno-fetais, a qualidade dos cuidados prestados, a boa
comunicacdo e o suporte da equipa (>131415.16) Estes resultados estdo de acordo com o estudo
recente de Sanchez-Garcia et al.!!) que concluiu que a autoaprendizagem, a verbalizacdo, o
cumprimento das expetativas, o sentimento de estar envolvida, de poder decidir e de manter
o controlo sobre o parto, aspetos promovidos pelo plano de parto, relacionam-se
positivamente com a satisfacdo das mulheres com todo este processo. Por reconhecer estes
aspetos, a OMS (29 nas suas ultimas recomendacdes, defende que o plano de parto é uma
ferramenta para uma experiéncia de parto positiva que contribui para o empoderamento
feminino.

Apesar da maioria dos estudos indicarem maior satisfacdo com a experiéncia
parturitiva entre as mulheres que construiram planos de parto, um estudo obteve resultados
contrarios, relatando menos intervengdes obstétricas nestas mulheres, mas também menor
satisfacdo com a experiéncia de parto (). N3o foram exploradas as razdes para este facto, o
gue constitui uma limitacdo do estudo, porém os autores propdem a presenca de expetativas
elevadas como hipétese. Alguns estudos tém vindo a demonstrar preocupag¢des com este
facto. Aragon et al.?Y) conclui que, apesar das mulheres reconhecerem as vantagens do plano
de parto, muitas temem a sua utilizacao pela possibilidade de criarem expetativas que possam
ndo ser cumpridas, provocando uma falsa sensacdo de controlo e consequente insatisfacao.
Pardo & Pinheiro ¥, num estudo realizado recentemente, concluiram que a presenca de
expetativas irrealistas e ndo coincidentes com a realidade das maternidades, bem como o
desrespeito pelas solicitacdes presentes nos planos de parto, influenciavam negativamente a
vivéncia deste processo. Mei et al.(*) alerta para este facto afirmando que um nimero elevado
de solicitacbes no plano de parto pode comprometer a satisfacio da mulher com a sua
experiéncia.

A qualidade dos cuidados recebidos pela mulher durante o processo de parto
influencia a formagdo de sentimentos e opinies sobre a sua experiéncia 2. As lembrancas
positivas e negativas das mulheres sobre o momento do parto estdo mais relacionadas com o
poder de decisdo e controlo, do que com intervengdes especificas necessarias durante o

trabalho de parto 3. Neste sentido, ndo s é necessario que os EEESMO, durante a
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elaboracdo dos planos de parto, preparem as mulheres para a natureza imprevisivel deste
acontecimento e para a necessidade de se manterem flexiveis 8 mudanca ), como durante a
sua implementacao nas salas de parto, garantam a participacao ativa das mulheres através da
negociacdo continua e didlogo construtivo (). Vérios estudos tém demonstrado que a
presenca de expetativas irrealistas ou a impossibilidade de cumprir alguma solicitacdo podem
ser ultrapassadas através da comunica¢do proativa com as mulheres, tal como afirmam Mei
et al.'®) e Medeiros et al.®). Também Silva & Lopes!® corroboram com estas conclusdes
afirmando que, independentemente do cumprimento das suas preferéncias, a maioria das
mulheres considera vantajoso a utilizacdo do plano de parto por aumentar a literacia em
saude, promover a comunicacdo com a equipa de saude e possibilitar a manifestacdo dos seus
desejos. Quando ocorrem mudancas ao planeado no plano de parto, o sentimento de controlo

que a mulher possui sobre essas mudancas é t3o importante como a mudanga em si (24),

A maioria das publicacdes analisadas demonstraram que a utilizacdo do plano de parto
influencia positivamente a satisfacdo das mulheres com a sua experiéncia de parto, contudo
a presenca de expetativas irrealistas e pedidos desinformados tornam o plano de parto
vulneravel. O EEESMO desempenha um papel crucial para uma experiéncia de parto positiva
e satisfatodria, ja que é da sua responsabilidade promover e apoiar a construcao de planos de
parto coerentes com a condicdo materna e com as praticas da instituicdo escolhida para o
parto, bem como assegurar o seu cumprimento nas maternidades, estabelecendo o dialogo e
promovendo o envolvimento das mulheres mesmo perante situacdes inesperadas.

Os planos de parto sao ferramentas educacionais de baixo custo, que promovem o
empoderamento feminino, a tomada de decisao, a partilha de preferéncias e a comunicacao
com os profissionais de salde. De acordo com os estudos analisados, estes sdo elementos
essenciais para uma lembranca positiva e satisfeita da experiéncia de parto. Apesar dos
beneficios da utilizacdo do plano de parto serem conhecidos e recomendados pelas maiores
instituicdes da area da salude, a sua implementacao pelos profissionais de salde e instituicdes
continua envolvida em controvérsias, o que justifica as lacunas nos resultados de alguns
estudos.

Com a realizacdo deste scoping review, procurou-se conhecer a influéncia do plano de

parto na satisfacdo das mulheres com a sua experiéncia de parto. Dadas as evidéncias que
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suportam o plano de parto como uma ferramenta promotora de uma experiéncia de parto
positiva, e considerando a importancia da adogdo de praticas baseadas na evidéncia cientifica
por parte do EEESMO, torna-se indispensavel a sua promocdo, validacdo e respeito nas
instituicdes de saude. Uma vez que os artigos analisados dizem apenas respeito a estudos
realizados noutros paises, e o apoio legal em Portugal para a sua implementacdo é muito
recente, remetendo-se a setembro de 2019, considera-se fundamental desenvolver

investigacdo sobre o plano de parto no contexto portugués.
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