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Resumo

Contexto e Objetivo: A gravidez e o parto sdo acontecimentos marcantes na vida das mulheres, acompanhados por transformacoes
fisicas e emocionais. Frequentemente, surgem dividas, medos e incertezas, especialmente relacionadas ao desconhecimento dos sinais
de trabalho de parto. A promogdo da satide no periodo pré-natal visa capacitar as gravidas sobre o reconhecimento desses sinais e o
momento oportuno para procurar assisténcia hospitalar, promovendo a saiide materno-fetal e um parto seguro. O objetivo desta
revisdo scoping foi mapear as evidéncias sobre o conhecimento das gravidas a respeito dos sinais de trabalho de parto. Métodos:
Realizou-se uma revisao scoping baseada na metodologia do Joanna Briggs Institute (2020). A pesquisa foi feita em bases de dados
da EBSCOhost e limitou-se a estudos publicados entre 2010 e 2023. Trés revisores independentes avaliaram e sintetizaram os estudos
selecionados. Resultados: Foram analisados cinco artigos. Os resultados foram agrupados em duas categorias principais: Gravidas
Com Conhecimento dos Sinais de Trabalho de Parto, que abordaram sinais fisicos de inicio de trabalho de parto, como mudangas
fisiol6gicas e sintomas associados ao processo de parto; e Gravidas Sem Conhecimento, que incluiram temas relacionados a falta de
informacao, dificuldade de identificagéo de sinais e inseguranga sobre o momento de procurar assisténcia hospitalar. Conclusées:
As gravidas demonstraram um baixo nivel de conhecimento sobre os sinais de trabalho de parto, além de dificuldade em identificar o
momento correto para procurar atendimento hospitalar. Grande parte das gravidas nao tinha recebido orientagoes adequadas durante
o pré-natal. A educacio em satide no pré-natal é essencial para promover o empoderamento e a autonomia das gravidas.
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Abstract

Background and Aim: Pregnancy and childbirth are significant events in women's lives, accompanied by physical and emotional
changes. Doubts, fears, and uncertainties often arise, particularly related to the lack of knowledge about labor signs. Health promotion
during prenatal care aims to empower pregnant women to recognize these signs and identify the right moment to seek hospital
assistance, promoting maternal-fetal health and safe delivery. This scoping review aimed to map evidence on pregnant women's
knowledge regarding labor signs. Methods: A scoping review based on Joanna Briggs Institute methodology (2020) was conducted.
The search was performed using EBSCOhost databases and was limited to studies published between 2010 and 2023. Three
independent reviewers evaluated and synthesized the selected studies. Results: Five studies were analyzed. The results were grouped
into two main categories: Pregnant Women with Knowledge of Labor Signs, which addressed physical signs of labor onset, such as
physiological changes and symptoms associated with the labor process; and Pregnant Women Without Knowledge, which included
themes related to lack of information, difficulty recognizing signs, and uncertainty about when to seek hospital care. Conclusions:
Most pregnant women demonstrated low knowledge of labor signs and had difficulty identifying the right moment to seek hospital
assistance. A lack of adequate prenatal guidance was also observed. Prenatal health education is essential to promote pregnant
women's empowerment and autonomy.

Keywords: Health Knowledge, Attitudes, Practice; Pregnant Women; Labor Onset; Scoping review.

Introducao

Ao longo da vida, as mulheres vivenciam varios momentos importantes; no entanto, nenhum se compara
a magnitude do ciclo gravidico-puerperal, considerado uma experiéncia tnica e especial (Cabello et al.,
2018). A maternidade constitui uma transformacao profunda na vida da mulher, marcada pelo ato de se
tornar mae, um dos aspetos mais significativos da experiéncia humana, associado a renovacido da vida
(Pereira et al., 2022).

Durante a gestagao e o parto, além das transformacoes fisicas e emocionais, é comum surgirem duvidas,
medos e mitos, que contribuem para a ansiedade materna. Entre os desafios esta a incerteza quanto ao
momento oportuno para se dirigir a maternidade, frequentemente acompanhada de receios e
insegurangas (Silva et al., 2021). Estes sentimentos surgem muitas vezes da falta de compreensao sobre
o que caracteriza o trabalho de parto e como identificar os seus sinais.

O trabalho de parto, que assinala o término da gravidez (Ramos et al., 2020), € um processo fisioldgico
marcado pelo inicio de contracGes regulares, as quais promovem a dilatacao do colo do ttero, culminando
no nascimento do bebé. Este processo envolve também a expulsao das membranas amnioticas, do liquido
amniotico, do cordao umbilical e da placenta (Néné & Marques, 2016).

Para além do aspeto fisico, a vertente emocional da gravidez nio pode ser negligenciada. E essencial que a
gravida seja empoderada através do conhecimento e da confianga, capacitando-a para tomar decisoes
informadas durante o parto (Pereira et al., 2022). Este empoderamento esta diretamente relacionado com
o acesso a informacao e com a consciéncia plena dos seus direitos, capacitando a mulher a assumir um papel
ativo no seu trabalho de parto, reconhecendo e respondendo aos sinais do seu corpo (Malheiros et al., 2012).
Grande parte da ansiedade das gravidas surge devido a preocupacao de nao reconhecer corretamente os
sinais de trabalho de parto, de nao conseguir chegar ao hospital a tempo, ou de ser encaminhada de volta

para casa ao ser considerada fora do periodo ativo do parto (Pereira et al., 2022).
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Neste contexto, a preparacio para o parto e a prevencao de complicacoes emergem como responsabilidades
partilhadas entre as mulheres gravidas, suas familias, a comunidade, os servicos e os profissionais de satide
responsaveis pelo aconselhamento (Girma et al., 2022). A decisdo sobre o0 momento de se deslocar a
maternidade estd frequentemente relacionada com as orientacGes recebidas no periodo pré-natal,
sobretudo no que diz respeito aos sinais de trabalho de parto (Pereira et al., 2022). E essencial que, além de
compreender os sinais de iminéncia de parto, a gravida seja orientada sobre os sinais de alerta. A distingao
entre ambos é crucial, uma vez que, frequentemente, a auséncia de sinais de alerta é o que permite
reconhecer o verdadeiro inicio do trabalho de parto. Estar devidamente preparada, sabendo reconhecer
sinais de perigo, capacita as gravidas e as suas familias a tomar decisoes informadas, especialmente em
situacOes criticas (Ramazani et al., 2023). Este conhecimento torna-se ainda mais relevante quando a
distancia entre o domicilio e o local do parto é significativa, exigindo uma resposta rapida e eficaz.

Para minimizar essas situacgGes, cabe ao profissional de saiide especializado dotar a gravida e o casal de
conhecimento sobre o trabalho de parto, sendo essencial que saibam distinguir entre a fase ativa do trabalho
de parto e a fase latente que a antecede (Montenegro & Filho, 2016). Nesse sentido, o profissional de satide
ocupa uma posic¢ao privilegiada na transmissao desse conhecimento, devido ao contato continuo com a
gravida. E sua responsabilidade fornecer informacdes que permitam & mulher identificar as diferentes
etapas do processo de parto que possa vir a vivenciar. Enfatiza-se, assim, a necessidade de implementar e
intensificar programas educativos dirigidos as gravidas, ajustados com base no levantamento prévio do
nivel de conhecimento que elas ja possuem sobre os sinais de trabalho de parto (Cabello et al., 2018).

A capacidade de uma mulher em obter, compreender e utilizar informac6es basicas em satide e decidir
apropriadamente sobre si mesma e o seu bebé, é influenciada pelo seu nivel de literacia em saade. A
literacia em sadde determina o modo como a mulher procura solugdes para problemas iminentes. A
gravidez, por sua vez, constitui uma fase oportuna para aumentar essa literacia, uma vez que, durante
este periodo, as mulheres recorrem frequentemente aos servigos de saide em busca de informacoes e
aprendizagem (Guler et al., 2021).

O conhecimento, de facto, garante a mulher a capacidade de avaliar a sua condicdo e agir de forma
apropriada, mas também permite aos servicos de satide promover um envolvimento mais ativo da mulher
nos cuidados a sua propria satide. Isso é particularmente importante em locais remotos, onde mulheres
podem antecipar a ida a unidades de satide para uma avaliacdo adequada da sua condi¢do (Gamberini et
al., 2022). A vulnerabilidade das mulheres que vivem em zonas isoladas, a distancia de servicos
especializados e a falta de conhecimento exigem intervencoes que minimizem esses fatores, garantindo
maior protecdo e seguranca (Gamberini et al., 2022).

Neste sentido, a revisdo da literatura mostra que muitas gravidas possuem um conhecimento insuficiente
sobre os sinais de trabalho de parto, o que pode levar a decis6es inadequadas quanto ao momento de
procurar assisténcia hospitalar. A falta de uma visdo abrangente sobre esta problematica reforca a
necessidade de um mapeamento sisteméatico da evidéncia existente. Assim, foi desenvolvida esta revisao
scoping com o objetivo de mapear a evidéncia disponivel sobre o conhecimento das gravidas
relativamente aos sinais de trabalho de parto. A finalidade desta abordagem é promover o

autoconhecimento, reforcar a importancia da educacdo em saude e ajustar as intervencbes dos
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profissionais de satide de acordo com as necessidades informativas das gravidas. Estas medidas sao
fundamentais para garantir um parto seguro, especialmente para as gravidas que vivem longe de servicos
de saude diferenciados, assegurando que reconhecem o inicio do trabalho de parto e o momento
adequado para se dirigirem a maternidade. Compreender a evidéncia existente nesta area permitira uma

intervencao mais assertiva e cuidados de satide mais adaptados e adequados as necessidades das gravidas.

Método

Design do Estudo

Esta revisao seguiu o protocolo de revisdes scoping do Joanna Briggs Institute Reviewer’s Manual (JBI,
Aromataris & Munn, 2020), com o objetivo de mapear a evidéncia disponivel sobre o conhecimento das

gravidas sobre sinais de trabalho de parto e identificar lacunas na literatura.

Questao de Pesquisa

A questio de pesquisa foi formulada segundo o formato PCC (Participantes, Conceito, Contexto) para
responder a seguinte pergunta: Que conhecimento sobre os sinais de trabalho de parto tém as gravidas?
Neste estudo, o termo Participantes referiu-se a gravidas, Conceito ao conhecimento dos sinais de
trabalho de parto, e Contexto a gravidez.

Critérios de Inclusao e Exclusao

Os critérios de inclusdo abrangeram estudos publicados entre 2010 e 2023, redigidos em portugués,
inglés ou espanhol que explorassem o conhecimento das gravidas sobre sinais de trabalho de parto ou a
decisdo de procurar assisténcia hospitalar. O intervalo temporal de 2010 a 2023 foi escolhido para
garantir a inclusao de evidéncias recentes, refletindo avangos e mudancas nas praticas e no conhecimento
materno. Os idiomas portugués, inglés e espanhol foram selecionados para cobrir as publicagbes mais
relevantes no tema, assegurando acessibilidade linguistica e abrangéncia geografica sem a necessidade
de traducdo, evitando possiveis vieses. Excluiram-se estudos focados em partos programados,

complicacbes patoldgicas e gravidez de alto risco obstétrico.

Estratégia de Pesquisa

A pesquisa foi realizada nas bases de dados da EBSCOhost (CINAHL Complete, MEDLINE Complete, Nursing
& Allied Health Collection, Cochrane Central Register, Cochrane Database of Systematic Reviews, Cochrane
Methodology Register, MedicLatina e Cochrane Clinical Answers). Inicialmente, utilizou-se uma pesquisa

nn

livre com termos como "sinais de trabalho de parto," "gravida" e "conhecimento." Posteriormente, para
aprimorar a busca, identificaram-se sinénimos e termos adicionais através dos descritores dos vocabularios
DeCS (Descritores em Ciéncias da Saude) e MeSH (Medical Subject Headings).

Estabilizada, e aplicando operadores booleanos e truncadores para otimizar os resultados, a expressao final
de pesquisa foi composta por: "Obstet OR labor OR labor sign* OR labor onset* OR labor symptom* OR birth

sign* OR birth onset* OR birth symptom* AND Pregn* OR pregn* woman OR parturient* AND Knowledge".
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Selecao e Extracao dos Estudos

Durante o processo de anélise dos estudos, trés revisores independentes procederam a avaliagao critica,
extragdo e sintese dos dados, seguindo os critérios de inclusao e exclusdo definidos. Divergéncias foram
resolvidas por consenso. Usou-se um formulério de extragao revisto conforme necessario para assegurar

a consisténcia dos dados.

Sintese dos Dados

Os dados foram sintetizados descritivamente e organizados em categorias principais relacionadas ao

conhecimento sobre os sinais de trabalho de parto.

Resultados

O processo de selecdo dos estudos seguiu o modelo Prisma, apresentado na Figura 1. Inicialmente
identificaram-se 5.331 artigos, que, apds aplicacdo dos limitadores de data e idioma, foram reduzidos
para 492. Excluiram-se 71 artigos duplicados e dois por estarem em idiomas nao incluidos nos critérios
de inclusdo. Na Etapa 1 (anélise de titulos) e Etapa 2 (anélise de resumos), foram excluidos 401 artigos
com base nos critérios de exclusao. Dos 18 estudos selecionados para leitura integral, 13 foram excluidos
por nao se enquadrarem nos critérios de inclusao, resultando em cinco artigos elegiveis para esta revisao.

Figura1
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A Tabela 1 apresenta a caracterizacdo dos estudos incluidos nesta revisdo. Dos cinco estudos, quatro
foram estudos primérios, com trés qualitativos e um quantitativo, enquanto um era uma revisio
sistematica. A maioria dos estudos primarios focou em metodologias descritivas para explorar o
conhecimento das gravidas sobre os sinais de trabalho de parto, refletindo o enfoque exploratério da
literatura existente. Geograficamente, a maior parte dos estudos foi realizada no Brasil, com apenas um
estudo conduzido na Suica, evidenciando uma predominancia de dados em contextos latino-americanos.
Em termos temporais, os estudos incluidos cobriram o periodo de 2011 a 2023, com uma concentragao

de publicac6es nos anos mais recentes.

Tabela 1

Caracterizagdo dos Estudos Selecionados para Analise

# Autores Participantes Contexto Conceito Tipo de Estudo  Principais Resultados
(Ano) Investigado
1 Blanketal. 5puérperas Unidade basicade Conhecimento Qualitativo, Informacoes
(2019) saude, Brasil sobre sinais de descritivo insuficientes sobre
parto sinais de trabalho de
parto; sentimentos de
falta de preparacgao
2 Félixetal. 100 gravidas, 302 Unidades de saidde Conhecimento Quantitativo, Alta taxa de
(2019) semana publica, Brasil sobre sinais de descritivo, desconhecimento
alerta e de trabalho transversal sobre sinais de alerta,
de parto incluindo rutura de
membranas e tampao
mucoso
3 Grylka- Primigestas e Contextos variados Sinais e sintomas de Revisao Alta frequéncia de
Baeschlin e multigestas em na Europa e inicio de trabalho  sistemética (91  sintomas como
Mueller inicio de trabalho = América do Norte de parto artigos) contracoes e dor;
(2023) de parto variacoes culturais e
regionais
4 Mendes Documentos e Servigos de satilde, Praticas de Qualitativo, Auséncia de praticas
(2011) diretrizes sobre Brasil orientagdo sobre documental sistematicas de
orientacao pré- inicio do trabalho orientacao nos
natal de parto servigos de saude
5 Pereira et al. 10 gravidas Projeto “Parauma Preparacdo parao  Qualitativo Medo e inseguranca

(2022)

vinda bem-vinda”,
Brasil

parto e sinais de
trabalho de parto

generalizados entre as
gravidas, falta de
confianca para
identificar sinais de
parto

Apos a analise dos estudos selecionados, observou-se que o conhecimento das gravidas sobre os sinais de
trabalho de parto se divide em duas categorias principais: gravidas com conhecimento adequado, que
identificam alguns dos sinais e sintomas do inicio do trabalho de parto, e gravidas com conhecimento

insuficiente, que apresentam lacunas significativas de informacao, conforme descrito na Tabela 2.
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Tabela 2
Conhecimento das Gravidas sobre Sinais de Inicio de Trabalho de Parto
Categorias Resultados Agrupados Estudos
Conhecimento Adequado Familiaridade com sinais como rolhdo mucoso, muco cervical, dindmica 2,3,5
sobre Sinais de Trabalho de uterina, contragoes, intensidade da dor, rutura de membranas, sangramento,
Parto sintomas gastrointestinais, sono e cansaco, dilatacao cervical e outros sinais

fisicos.
Conhecimento Insuficiente Desconhecimento de sinais de alerta e de trabalho de parto, incluindo sinais 1,2,4,5
sobre Sinais de Trabalho de de rutura de membranas, procedimentos em caso de rutura, falso trabalho de
Parto parto, e momento de procurar assisténcia hospitalar; sentimentos de medo e

inseguranga quanto ao inicio do trabalho de parto.

Discussao

Esta revisao scoping teve como objetivo mapear a evidéncia disponivel sobre o conhecimento das
gravidas relativamente aos sinais de trabalho de parto, explorando o grau de familiaridade com esses
sinais e as lacunas informativas que podem comprometer a decisdo de procurar assisténcia hospitalar no
momento adequado. O protocolo do JBI (Aromataris & Munn, 2020) foi seguido, para revisdes scoping,
permitindo uma analise sistematica das lacunas e dos conhecimentos presentes em areas de saide
emergentes.

Os achados desta revisao foram organizados em duas categorias principais: Conhecimento Adequado
sobre Sinais de Trabalho de Parto e Conhecimento Insuficiente sobre Sinais de Trabalho de Parto,
proporcionando uma visao estruturada das areas de necessidade informativa.

Estas categorias refletem a importancia de as gravidas estarem informadas sobre os sinais de trabalho de
parto, como a rutura de membranas e as contragOes regulares, que indicam a fase final do processo de
nascimento e envolvem mudancas fisicas e emocionais significativas (Grylka-Baeschlin & Mueller,
2023). Um entendimento claro destes sinais é essencial para que as gravidas tomem decisoes informadas
sobre o momento ideal de procurar assisténcia hospitalar (Estrela et al., 2020). Em contrapartida, a
auséncia de conhecimento sobre esses sinais pode resultar em atrasos na procura de assisténcia, com
riscos potenciais para a seguranca materna e neonatal, ou em visitas hospitalares frequentes e
desnecessarias devido a interpretacdo incorreta de sintomas (Silva et al., 2021). Franchi et al. (2020)
reforcam que o acesso oportuno aos servicos obstétricos é essencial para garantir a seguranca e a

qualidade dos cuidados a mae e ao recém-nascido.

Conhecimento Adequado sobre Sinais de Trabalho de Parto

Quanto a primeira categoria, Conhecimento Adequado sobre Sinais de Trabalho de Parto, alguns estudos
revelaram que as gravidas demonstram conhecimento sobre aspetos especificos relacionados ao inicio do
trabalho de parto, como rolhao mucoso e muco cervical, dindmica uterina, contracoes, intensidade da
dor, rutura de membranas, sangramento, sintomas gastrointestinais, sono e cansaco, dilatacao cervical e

outros sinais fisicos (Félix et al., 2019; Grylka-Baeschlin & Mueller, 2023; Pereira et al., 2022). Este
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conjunto de conhecimentos é essencial para que as gravidas possam identificar o momento certo para
procurar assisténcia hospitalar, contribuindo para decisdes informadas e oportunas. Contudo, Grylka-
Baeschlin & Mueller (2023) constataram que, mesmo entre gravidas com algum conhecimento, hd uma
falta de compreensdo completa sobre sinais como intensidade da dor, muco cervical e outros sintomas,
indicando areas onde o conhecimento, embora presente, pode ser insuficiente para garantir decisdes bem
informadas.

A literatura em obstetricia sublinha a importancia de entender sinais verdadeiros de trabalho de parto
(Néné & Marques, 2016; Montenegro & Filho, 2016), mas muitas vezes centra-se mais em sinais de
emergéncia do que em identificar variacoes normais (Abu-Shaheen et al., 2020; Mulugeta et al., 2020;
Wassihun et al., 2020). Embora o conhecimento dos sinais de emergéncia seja fundamental, as gravidas
também precisam de entender o padriao normal do inicio do trabalho de parto. Esta perspetiva de literacia
em sadde assegura que a gravida tenha conhecimento adequado sobre os fenémenos de satide proprios

da fase de gravidez, especialmente nas alteracoes fisiologicas que ocorrem nesse periodo.

Conhecimento Insuficiente sobre Sinais de Trabalho de Parto

Na segunda categoria, Conhecimento Insuficiente sobre Sinais de Trabalho de Parto, os estudos
indicaram uma auséncia de informacao sobre os sinais de alerta e trabalho de parto, incapacidade de
identificar sinais especificos como a rutura de membranas e o falso trabalho de parto, e sentimentos de
medo e inseguranga sobre o momento adequado de procurar a maternidade (Blank et al., 2019; Félix et
al., 2019; Mendes, 2011; Pereira et al., 2022). A falta de orientacao formal e sistematica nos servicos de
satude tem sido identificada como uma causa importante desse desconhecimento (Mendes, 2011). Além
disso, a auséncia de informacdes praticas pode levar a procura hospitalar precoce, o que aumenta o risco
de hospitalizacio desnecessaria e intervencionismo, ou, inversamente, a procura tardia, aumentando os
riscos para a seguranca materna e fetal (Silva et al., 2021).

O estudo de Mendes (2011) aponta como causas deste desconhecimento a falta de orientacao formal sobre
o inicio do trabalho de parto nos servigos de satde, o que vai contra as diretrizes preconizadas pelo
Ministério da Sadde. Esta lacuna ocorre em parte pela escassez de profissionais de saide, especialmente
enfermeiros obstétricos, em unidades de assisténcia pré-natal. Silva et al. (2021) refor¢am que a falta de
orientacoes durante o periodo pré-natal deixa as gravidas vulneraveis, pois a maioria das participantes
relataram nao ter recebido orientacdo sobre sinais importantes para decidir o momento de procurar

assisténcia.

Implicacoes para a Pratica e Recomendacoes

A evidéncia revista destaca a importancia dos profissionais de saiide na assisténcia pré-natal, em
particular na educagio para a saude e preparagado para o parto. Os resultados desta revisdo podem guiar
intervencoes clinicas que promovam a capacitacdo da mulher para o reconhecimento do trabalho de
parto. Estratégias educativas, como programas de literacia em satde, sessOes informativas e
envolvimento ativo das gravidas e suas familias, sdo recomendadas para garantir uma experiéncia de

gravidez e parto segura e informada.
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No contexto dos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel da Agenda 2030, o objetivo de Boa Sadde e
Bem-Estar sublinha a importancia de capacitar as gravidas, pois a falta de informacao pode contribuir
para riscos evitaveis. Este alinhamento sublinha a relevincia de estratégias informativas para reduzir
vulnerabilidades e promover decisoes seguras no trabalho de parto.

Souza et al. (2018) defendem que o acesso a informac6es adequadas permite a gravida desenvolver
autonomia e tomar decisoes informadas, alinhadas com os seus valores e necessidades, tanto para si
quanto para o bebé. As intervencées durante o pré-natal devem incluir atividades educativas,
informativas e de aconselhamento, promovendo o empoderamento e protagonismo da gravida no
processo de parto (Franchi et al., 2020; Silva et al., 2021). A intervencao dos profissionais de saude,
garantindo que as gravidas tenham acesso a informacao consistente e completa sobre os sinais de
trabalho de parto, confere-lhes poder e autonomia. Nieuwenhuijze & Leahy-Warren (2019) enfatizam que
o conhecimento adequado prepara a mulher para enfrentar os desafios da gravidez, do parto e do pos-

parto de forma mais segura e confiante.

Limitacoes

Embora esta revisdo scoping tenha proporcionado uma visdo abrangente sobre o conhecimento que as
gravidas tém sobre os sinais de trabalho de parto, varias limitacoes devem ser consideradas.

Fontes de Dados e Abrangéncia Temporal. As bases de dados utilizadas na pesquisa foram
limitadas, o que pode ter resultado na exclusdo de estudos relevantes disponiveis noutras fontes. Além
disso, a restricdo temporal aos estudos publicados entre 2010 e 2023 pode ter limitado a inclusido de
pesquisas anteriores que poderiam oferecer insights valiosos. Ainda assim, esta restri¢ao assegurou o foco
em estudos atuais e amplamente acessiveis, refletindo praticas e conhecimentos recentes.

Critérios de Inclusao e Exclusdo. Os critérios de inclusao e exclusao foram definidos para focar em
fatores gerais sobe o conhecimento de sinais de trabalho de parto, excluindo estudos sobre situacées
especificas, como condi¢des patologicas que levam as mulheres a procurar servigos de saiidde. Embora isso
possa ter excluido estudos relevantes, a inclusdo de fatores gerais permitiu uma analise mais clara e
focada, com resultados aplicaveis a um ptblico mais amplo.

Viés Linguistico. A revisio incluiu apenas estudos publicados em portugués, inglés e espanhol, o que
pode ter introduzido um viés de selecao, excluindo estudos noutras linguas. No entanto, essa escolha
abrangeu as linguas mais comuns na literatura de saide materna, permitindo uma perspetiva
internacional com diversidade linguistica e cultural significativa.

Estratégias de Pesquisa. A utilizacdo de palavras-chave especificas e operadores booleanos pode ter
restringido a abrangéncia dos resultados. No entanto, o uso de descritores DeCS/MeSH e sindnimos
aumentou a especificidade e relevincia da pesquisa, proporcionando uma anélise direcionada e
aprofundada.

Avaliacdo da Qualidade dos Estudos. As revisdes scoping nao avaliam a qualidade dos estudos
incluidos, focando-se na identificacio e mapeamento da literatura existente. Embora isso limite a
capacidade de fazer recomendagoes praticas com base na robustez dos estudos, permitiu uma visao inicial

ampla do campo, essencial para orientar futuras revisoes sisteméticas.
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Diversidade dos Estudos. A diversidade em termos de desenhos de estudo, contextos geograficos e
populacées limita a generalizagdo dos resultados. No entanto, essa heterogeneidade enriquece os
achados, sugerindo que futuras analises de subgrupos poderiam oferecer uma compreensao mais precisa
e contextualizada do tema. Esta heterogeneidade significa que os achados podem nao ser aplicaveis a

todas as populagOes ou contextos.

Conclusao

A realizacao desta revisdo scoping permitiu compreender o conhecimento das gravidas sobre sinais de
trabalho de parto, revelando tanto areas de compreensao adequada quanto lacunas informativas. Os
achados indicaram que a maioria das gravidas ainda enfrenta dificuldades para identificar o momento
adequado de procurar assisténcia hospitalar devido a uma orientacio insuficiente durante a vigilancia
pré-natal.

A educacio para a saide na assisténcia pré-natal emerge como um fator essencial para capacitar e
fortalecer a autonomia da gravida, facilitando decis6es informadas e seguras. Este trabalho reforca a
necessidade de incluir a formacao sobre sinais de trabalho de parto como parte das intervencoes clinicas
no pré-natal, através de consultas, sessoes informativas e materiais educativos.

Para além disso, as lacunas identificadas sugerem a importancia de investigacoes futuras que aprofundem
o impacto do conhecimento das gravidas sobre a decisdo de procurar assisténcia, especialmente em
contextos de baixa literacia em satde. A promocgao de literacia sobre trabalho de parto contribui ndo s
para a seguranca materna, mas também para uma experiéncia de gravidez mais informada e

empoderadora.
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