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Resumo: O presente trabalho tem como objetivo analisar o transtorno de ansiedade fébico
relacionado ao parto, denominado partofobia ou tocofobia, como fenémeno mundial,
caracterizado pelo medo patoldgico ou evitacdo do parto e acomete populacdo feminina,
influenciando negativamente a vida da gestante e do feto. Apesar de prevaléncia mundial, é
negligenciada pelos servicos de atendimento gestante. Portanto, é possivel constatar, que é
preciso a unido de esforcos, com o objetivo de oferecer politicas publicas de atendimento a
mulher antes da gravidez e desde o pré-natal, formac&o profissional adequada e especializada
da equipe multidisciplinar para diminuir o medo e as consequéncias negativas a gestante e ao
feto. Diante da auséncia de dados no Brasil, pois o primeiro instrumento de validacdo foi
publicado em 2021, estamos diante do desafio de construcdo de politicas publicas de
atendimento adequado a mulheres acometidas pela partofobia.
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The Care Challenge for Women with Childbirth-Related Phobic Anxiety Disorder in
Brazil

Abstract: The present work aims to analyze the phobic anxiety disorder related to childbirth,
called partophobia or tocophobia, as a worldwide phenomenon, characterized by pathological
fear or avoidance of childbirth and affects the female population, negatively influencing the life
of the pregnant woman and the fetus. Despite its worldwide prevalence, it is neglected by
pregnant care services. Therefore, it is possible to verify that it is necessary to join efforts, with
the objective of offering public policies of assistance to women before pregnancy and from
prenatal care, adequate and specialized professional training of the multidisciplinary team to
reduce fear and the consequences negative for the pregnant woman and the fetus. In view of the
lack of data in Brazil, as the first validation instrument was published in 2021, we are facing
the challenge of building public policies for adequate care for women affected by partophobia.
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Introducéo

A Partofobia, é um transtorno de ansiedade do tipo fdbico, de causa multifatorial,
relacionado ao medo patoldgico ou evitacdo do parto, tendo como base fatores psicologicos,
sociais e bioldgicos, o qual traz consequéncias tanto para a gestante quanto para o feto. O medo
relacionado ao parto, podera se manifestar por meio de uma série de sintomas, tais como

pesadelos, dificuldade de concentragdo no trabalho, ataques de panico, queixas psicossomaticas
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e em certas mulheres, pensamentos suicidas [1]. H& uma estimativa de 14% de prevaléncia da
partofobia na populacdo mundial, nimero que parece ter aumentado do ano 2000 em diante.
Contudo, essa estimativa é limitada pela falta de consisténcia no diagnostico do transtorno. Em
estudo realizado na Finlandia, das 329 gravidas entrevistadas, 78% apresentaram medo relativo
a gestacdo, ao parto ou aambos os eventos. Outro estudo realizado na Suécia, com 139 gravidas,
verificou a presenca de medo severo do parto em 9% das participantes da pesquisa e 17%
apresentaram medo moderado [2].

No Brasil, ainda ndo ha informacao sobre a prevaléncia da tocofobia na populacéo, visto
que somente no ano de 2021, publicaram o primeiro instrumento de mensuracdo da fobia do
parto validado no pais: o Questionario de Avaliacdo da Partofobia (QAP) [2].

Apesar de ser um tema pouco pesquisado no Brasil, 0 medo da dor do parto é apontado
como uma das principais motivacGes para a escolha de uma cesarea eletiva. Um dos motivos é
a ilusdo de controle que a cirurgia oferece a mulher. O grande nimero de cesarianas realizadas
no pais recebeu grande atengdo com os resultados da pesquisa nascer no Brasil, sendo que entre
23.894 mulheres entrevistadas em territorio nacional, 52% tiveram seus filhos por meio de
partos cesareos. Quando se analisou apenas o setor privado, constatou-se que 88% dos
nascimentos foram por cesariana, nimero ainda mais preocupante, visto que cirurgias desse
tipo envolvem riscos imediatos e de longo prazo. Em contrapartida, aproximadamente 70% das
mulheres brasileiras desejavam um parto vaginal no inicio da gravidez, no entanto, poucas
foram apoiadas em suas escolhas iniciais. Entretanto, mesmo com a prevaléncia mundial, a
partofobia recebe pouca atencdo, e muitas vezes é negligenciada pela rede de atencdo e
atendimento a gestante [1,2].

Objetivos

O presente estudo tem como objetivo analisar o fendmeno do medo patoldgico
relacionado ao parto denominado partofobia ou tocofobia e o desafio da construcdo de politicas
publicas de atendimento a mulher acometida por esse transtorno no Brasil.

Material e Métodos

Pesquisa bibliografica realizada com base em artigo cientifico e tese de doutorado,

voltados a questdo da partofobia ou tocofobia.
Resultados
Apesar das complicagdes maiores da cesariana em comparagdo com o parto vaginal,

como infecgdes pods-cirdrgicas, lesdo de oOrgdos, hemorragia, tromboembolismo, reacGes
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alérgicas a medicacdo ou anestesia, formacéo de tecido cicatricial e dificuldade com futuros
trabalhos de parto, a taxa mundial de cesariana tem aumentado continuamente nas Gltimas
décadas em paises desenvolvidos e em desenvolvimento. No Brasil, as taxas de cesariana
encontram-se em torno de 55%, enquanto os indices preconizados pela OMS (Organizacao
Mundial de Salde) sdo de 15%, entre todos os nascimentos. Mundialmente, cerca de 6,2
milhdes de cesarianas desnecessarias sdo realizadas, com custo aproximado de 2,3 bilhdes de
dolares americanos, anualmente. A importancia da partofobia como argumento para a cesariana
a pedido tem sido reconhecida e estudada repetidamente, pois para algumas gestantes o parto
vaginal é inconcebivel. E possivel que a identificacio das gestantes com esse raciocinio possa
auxiliar no esclarecimento dos fatores associados a partofobia, contribuindo para melhores
estratégias de tratamento psicoldgico profissional, a fim de superar o medo do parto ou para
aumentar a conscientizacdo dos profissionais assistentes de que tal problema existe, evitando
confrontos desnecessarios [1].
Discusséo
Classificacdo da Partofobia

A partofobia, pode ser classificada em dois tipos distintos classicos: Medo primario do
parto, que € um medo do parto que antecede a gravidez, costuma ter inicio na adolescéncia ou
no inicio da fase adulta, podendo ter origem em diferentes fatores, como exposi¢ao indireta de
experiéncias traumaticas ou extressoras, obtencdo de informacBes negativas sobre o parto,
situacGes de abuso sexual e a generalizacdo de outros medos. Medo secundario traz a
experiéncia pessoal, como pode estar relacionada a um parto traumatico ou angustiante, como
partos instrumentais ou operatdrios, parto prematuro, aborto ou violéncia obstétrica, devido a
sofrimento fetal ou dor intensa ou ruptura perineal. Podendo se manifestar durante a gravidez,
sendo um risco para a mae e para o bebé [1,2].
Fatores Associados

A partofobia pode estar associada a varios fatores, dependendo da personalidade e
experiéncias pessoais ou familiares da mulher, mas a principal razédo talvez seja o0 medo de
sentir dor, associado a outros motivos, como o medo de perder o controle, a autonomia, nao
suportar fisica ou psicologicamente o trabalho de parto, de morrer, danos no assoalho pélvico,
danos ao feto, falta de confianga na equipe de assisténcia obstétrica e ndo receber o suporte
emocional suficiente, medo de hospitais, injecfes, sangue, medo de intervencGes médicas. As

mulheres que mais comumente desenvolvem a partofobia tem idade avangada, nuliparas,
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solteiras, tabagistas, desempregadas e com baixo nivel educacional. O historico pregresso
também exerce grande importancia no desenvolvimento do medo exacerbado do parto, como
experiéncias negativas em partos anteriores, cesariana emergencial prévia, mulheres com
ansiedade geral ou depressdo, mulheres com baixa autoestima, insatisfacdo com o
relacionamento, falta de suporte emocional, historia de abuso sexual ou ainda, longo periodo
de infertilidade [1].

Complicacbes

Tem sido demonstrado que o medo patolégico do parto, apresenta impacto significativo
em seu resultado, ocasionando em aumento dramatico de partos realizados por cesariana ndo
indicada pela obstetricia, ou seja, a cesariana a pedido. A partofobia pode levar a uma influéncia
negativa na vida diaria das mulheres, hiperemese gravidica, abortamento, prolongamento da
gestacdo e do trabalho de parto e aumento do risco de cesarianas de emergéncia, podendo
ocasionar ainda, baixa satisfagdo com o cuidado assistencial e acréscimo da opgdo por
contracepgéo definitiva [1].

Emocionalmente, podera ocorrer atraso no vinculo a ser estabelecido entre a mée e a
crianca, influenciando inclusive na dificuldade em amamentar, aumento no risco de depressao
pos-parto e estresse pds-traumatico, devido a sobrecarga emocional as quais as gestantes estao
sujeitas, com impacto direto sobre sua satde mental [1].

Em relacdo ao feto, a partofobia também podera causar repercussdes, sendo relatada a
restricdo do crescimento intrauterino, baixo peso ao nascer, parto prematuro, malformacoes
congénitas e hipoxia fetal, tendo sido identificado efeito negativo sobre os parametros da
vascularizacdo uteroplacentaria ou fetoplacentaria e a longo prazo dificuldades cognitivas na
infancia [1].

Abordagem Terapéutica

Os aspectos cognitivos e emocionais séo relevantes para 0 medo patoldgico relacionado
ao parto, e as caracteristicas intrapessoais, aquelas relacionadas a si mesmo, sao dominantes em
comparacdo as caracteristicas interpessoais, aquelas relacionadas a interacdo com as demais
pessoas. Recomenda-se que equipes multidisciplinares em servicos de atendimento obsteétrico,
atendam mulheres em risco de partofobia, antes mesmo de considerar a gravidez, com o
objetivo de auxilia-las a lidar com as dificuldades que Ihes serdo impostas, durante o0 processo
gestacional. Porém, caso a partofobia esteja instalada, tem sido utilizada a estratégia de

abordagem de mulheres durante a gravidez por meio de terapia de grupo psicoeducacional ou
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terapia individual, adaptada as necessidades especificas de cada gestante, como objetivo de
tentar reduzir a prevaléncia desse fenbmeno. Podem, ainda serem utilizadas estratégias de
condutas facilitadoras do processo terapéutico, como aconselhamento, técnicas de relaxamento,
visita ao local onde o parto serd realizado. O processo educacional, por meio de troca de
experiéncias entre os profissionais de salde e a gestante, favorece o aprendizado, fornecendo
informacdes cientificas sobre o periodo gestacional, o que pode contribuir para amenizacao do
medo e da ansiedade, sendo ideal o acompanhamento desde o pre-natal [1].
Conclustes

Compreender e enfrentar a partofobia no Brasil, requer um esforgo concentrado de todos
os setores envolvidos nos cuidados maternos, incluindo politicas publicas apropriadas e melhor
formacédo de profissionais. Nos paises desenvolvidos, a partofobia clinicamente comprovada e
mantida é considerada como justificativa para uma cesariana planejada. No Brasil, 0 Ministério
da Saude, recomenda apoio profissional multidisciplinar para a mulher gestante com partofobia,
desde o pré-natal. Se, ap6s aconselhamento e apoio a gestante mantiver a intencéo de cesariana,
0 parto vaginal ndo é mais recomendado. Portanto, a mulher identificada com partofobia, devera
ser encaminhada para psicoterapia e especialistas, com o objetivo de reduzir o medo e os efeitos
negativos sobre o feto e sobre si mesma, fornecendo um tratamento eficaz e humanizado.

Desta forma, um dos desafios é a construcdo de politicas publicas de atendimento a
mulheres acometidas pela partofobia, pois ainda ndo ha a existéncia de dados, visto que somente
em 2021, publicaram o primeiro instrumento de mensuracédo da fobia do parto validado no pais.
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