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1. INTRODUCAO

A historia da parturicdo néo oficial no Rio Grande do Sul (RS) do século XX
€ um tema abordado por poucos/as autores/as, sobretudo quando comparado a
regides como Norte e Nordeste brasileiras. As historiadoras Sandra Careli (2008)
e Rejane Jardim (1998), trataram do tema abordando a capital do Estado.

Careli observou as transformacfes no oficio de parteira em Porto Alegre,
entre 1900 e 1930. Ja o assunto de Jardim foi “Irmés de Caridade e Parteiras na
formacdo do saber médico em Porto Alegre - 1872 a 1940”. Entretanto, a Regido
Sul do RS e os anos posteriores a metade do século passado ainda ndo foram
contemplados. Acredita-se que tal fato se deva principalmente, a auséncia de
fontes disponiveis.

Esta pesquisa, além de produzir documentacdo sobre a tematica —
entrevistas com parteiras, tem como objetivo observar as transformacdes que
ocorreram neste oficio ao longo do século XX, sobretudo com o processo de
industrializacdo do parto, a partir das percep¢cbes destas trabalhadoras
invisibilizadas (PERROT, 1988). A parteira mais idosa entrevistada comecou a
atuar na década de 1930 e a que parou por ultimo, o fez em 2009.

Entende-se por industrializacdo do parto no Brasil um fenbmeno decorrente
das politicas higienistas, modernizantes e de incentivo a industrializacdo no
século XX, sobretudo apds a década de 1930, sendo ainda um processo continuo
e heterogéneo (ODENT, 2003).

2. METODOLOGIA

As entrevistas foram confeccionadas e analisadas através da Historia Oral
Tematica. De acordo com Meihy (1996), ela € uma metodologia que norteia o
didlogo a partir de um tema e de um questionario pré-elaborado.

A busca por parteiras da Regido Sul do RS comegou em 2011 tendo como
ponto de partida um projeto maior, intitulado “A beira da extingdo: memdrias de
trabalhadores cujos oficios estdo em vias de desaparecer” (LONER & GILL,
2010).

Foi necessario elaborar um roteiro proprio a este oficio, levando em conta
as especificidades do partejar. Logo que localizadas as narradoras, foram
explicitados os objetivos da pesquisa e feito 0 agendamento das conversas.

Os audios das entrevistas foram obtidos a partir de dois aparelhos e
gravados nas residéncias das entrevistadas. Tal fato contribuiu muito a pesquisa,
porque além de sentirem-se mais a vontade, utilizaram recursos para rememorar
e como prova de seus relatos: fotos, carteiras de trabalho, certificados, livros e a
confirmagé&o/contribuicdo dos familiares em alguns instantes.

Posteriormente, os audios foram transcritos tais quais as entrevistas e
apos, foi realizada uma limpeza do material, que retirou erros ortograficos e
buscou significados para expressdes coloquiais.
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Cada uma das parteiras foi visitada novamente com a entrevista impressa,
para a leitura e assinatura do termo de cesséo de direitos de uso. Todas cederam
seus relatos. Algumas imprimiram sua digital no papel ou pediram a um dos filhos
gue assinasse, posto que todas sado idosas; algumas sao analfabetas e/ou com
problemas de visdo e coordenacéo, como Catarata e Parkinson.

Na etapa de andlise das fontes ha concordancia com Alessandro Portelli
(1997, p. 25-26): “Trabalhamos com a interacao da narrativa, da imaginacao e da
subjetividade [...] A objetividade cientifica ndo consiste [...] em simularmos uma
neutralidade [...] consiste, antes, em assumir a tarefa da interpretacdo, que cabe
aos intelectuais.”

Assim, foram estabelecidos mecanismos de interpretacdo: as narrativas
foram divididas em parteiras a domicilio rurais, urbanas e de hospital, no intuito de
verificar a atuacdo de cada uma em relacdo ao espaco de trabalho e a
comunidade que pertenciam/em.

E, esta ocorrendo o fichamento de cada entrevista em sub-temas: formas
de narrar, histdria de vida, conhecimentos sobre o corpo feminino, suas praticas
(técnicas/rituais), materiais que utilizava, relacbes com as parturientes e/ou com
0os médicos, cuidados com os bebés e com as gestantes, reconhecimento da
comunidade, transformacfes que percebeu ou foi adotando no partejar, motivos
que a levou a parar de atuar e percepcao atual sobre o oficio de parteira.

Uma entrevista de Historia Oral Tematica sobre a parturicdo em Piratini foi
realizada com um obstetra, que desde a década de 1960 atua no Hospital Nossa
Senhora da Conceicdo. Também se esta tentando agendar outra com algum
obstetra de Pelotas, que tenha trabalhado com parteiras, para que ambos possam
contribuir no processo de contextualizacdo e trazer outras versées a pesquisa.

Ainda, estdo sendo utilizados livros sobre Obstetricia, especialmente de
meados do século XX, como o Manual de Obstetricia (GRELLE, 1956) e dados
atuais da Organizacdo Mundial da Saude (OMS) e do Sistema Unico de Salde
(SUS) para agregar/confrontar informacdes.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

O projeto dos oficios como um todo ja conta com mais de 60 entrevistas de
consertadores de brinquedos e guarda-chuvas, tecelas, guasqueiros, correeiros,
lavadeiras, relojoeiros, ourives, telefonistas, alfaiates, sapateiros, entre outras.

Quanto as parteiras foram realizadas sete entrevistas: cinco na cidade de
Piratini e duas em Pelotas, entre 2012 e 2013, todas transcritas. Buscou-se
entrevistas em Pedro Osoério, Cerrito, Cangucu, Bagé, Pinheiro Machado e Sao
Lourenco do Sul, contudo, os/as moradores/as afirmaram que, nestas cidades e
localidades da zona rural, existiam parteiras, mas todas ja falecidas.

Nesta etapa de analise das fontes se percebe que as narrativas das
parteiras se aproximam em varios momentos, por exemplo, quando confrontam o
presente com a época em que atuaram. Afirmam que nos dias atuais ocorrem
mais cesarianas que partos normais, as gravidas cada vez mais buscam o
hospital para parir e ndo conhecem parteiras em atuacao.

Suas afirmativas vdo ao encontro dos dados estatisticos divulgados pela
Organizacdo Mundial da Satde (OMS). No Sistema Unico de Saulde (SUS)
aproximadamente 52% dos partos sao cesareos e no sistema privado 90%, sendo
gue apenas 15% deles ou menos, seriam de fato cesarianas emergenciais
(BRASIL, 2014).

Atualmente, o Brasil € o campedo mundial de cesarianas. Em alguns
paises, como Inglaterra e Holanda, as parteiras foram as profissionais contratadas
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para diminuir estes indices, 0s gastos e 0s riscos, retomando o0 parto como um
processo fisiolégico da mulher (ODENT, 2003).

Instituir que o local ideal para o parto € o hospital e legitimar o saber dos
meédicos na obstetricia como unico, foram medidas que “medicalizaram” o parto.
Todavia, utilizar maquinas como o raio-X, inicialmente, para detectar a posi¢ao do
feto, ao invés do exame de toque, introduzir ferramentas como o forceps,
intervencdes desnecessarias como a episiotomia, e 0 uso da cesariana
emergencial como uma via de escolha/imposicdo, sdo indicios de que a
industrializacdo nao se situa somente no setor fabril (TORNQUIST, 2004).

As colaboradoras que atuaram na zona rural acreditam que as mulheres
comecaram a buscar mais o hospital em virtude da urbanizacdo; do
melhoramento das estradas e dos automadveis que possibilitaram a gestante rural
chegar mais depressa. E, ao fato do médico “possuir estudo” e o hospital “mais
recursos”, do que o parto assistido por elas a domicilio.

Ja as parteiras de hospital creditam tal motivo a concepcéo criada em torno
da cesariana como “o parto sem dor” e ao poder do médico, que tenta, segundo
elas, convencer sua cliente da condicdo de paciente, articulando que o parto
cirrgico é mais rapido, pratico e seguro que o parto normal, ou que a parturiente
possui restricdes fisioldgicas, muitas vezes antes do primeiro exame do Pré-natal.
Inclusive, situam estes fatores como responsaveis pela sua exclusdo do sistema
de saude.

Particularidades também estdo sendo observadas: Dona Dalva, parteira
rural, mencionou que ap6s o nascimento do bebé fazia uma simpatia para a
expulsdo da placenta, dando trés goles de café a parturiente. Disse ndo saber o
motivo, mas que funcionava. A cafeina tem propriedades estimulantes que podem
aumentar as contracfes uterinas. Dona Cecilia além de parteira rural é
benzedeira e tratava muitas moléstias infantis, como o “sapinho” (candidiase oral).

Dona Vitalina, parteira urbana, aplicava injecbes e fazia curativos a
domicilio em seu bairro. Demonstrou que tinha muito cuidado com o cordao
umbilical. Visitava o bebé até a queda do cordado, fazendo a higiene local, pois,
segundo ela, o bebé sé estava a salvo quando o umbigo estava sarado.

A parteira Maria Basilicia contou que na década de 1990 no Hospital Nossa
Senhora da Conceicdo de Piratini, o COREN-RS (Conselho Regional de
Enfermagem) ofertou-lhes um curso de Atendente de Enfermagem e que desde
entdo foi retirada a condicdo de parteira de seus crachds em troca desta,
entretanto, aposentou-se e seguiu atuando na mesma funcédo e do mesmo modo
até 2009.

Dona Jaci, a parteira mais antiga deste hospital narrou a né&o
regulamentacéo do seu oficio. Foi admitida como servigos gerais e devido a falta
de profissionais comecou a partejar, dividindo-se entre as duas tarefas.

Dona Erci narrou a sua relagdo com os estudantes de Medicina que iam a
Santa Casa de Pelotas, estagiar com ela na maternidade e que ela Ihes ensinava
“a pegar bebés”.

Dona Eulalia, foi parteira rural e depois urbana a domicilio. Ela explicou a
necessidade da mulher “sentir as dores” (enfrentar as contragbes de forma
natural, sem estimulantes sintéticos) e denunciou que a aplicacdo excessiva de
ocitocina sintética, pode levar a morte do feto, hemorragias e ao Obito da
parturiente.

4. CONCLUSOES
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Esta pesquisa, como ja posto, aborda uma regido e um periodo sem
estudos na temética. Além da invisibilidade do trabalho das parteiras, ndo héa
fontes sobre elas. As maternidades nédo permitem o acesso de pesquisadores aos
prontuarios e muitas parteiras sdo analfabetas, e mesmo as que letradas, nédo
deixaram relatos escritos de sua acdo. A realidade da regido sul do Estado é
diferente das regibes Norte e Nordeste do Brasil, sobretudo, onde ainda ha
parteiras atuantes. Assim, ouvir estas trabalhadoras tornou-se a Unica forma
viavel de compreendé-las e perceber as transformacgdes de seu oficio.

O intuito deste trabalho n&o é identificar verdades, acertos ou erros das
parteiras com relacdo a medicina oficial. No entanto, se pretende situar seus
saberes/experiéncias, muitas vezes percebidos como precedentes ou
concomitantes aos doutos e demonstrar o quanto a divisdo medicina popular
versus medicina douta é fragil e transponivel, como, quando Dona Erci foi a
“‘professora” dos médicos estagiarios.

Em suma, as transformacdes no oficio e na parturicdo sao perceptiveis nos
relatos, inclusive a industrializagdo do parto. As narradoras mencionam 0s
hospitais, a urbanizacdo, o fato dos médicos terem diploma, a cesariana, a
aplicacé@o de estimulantes sintéticos, entre outras intervengfes, como motivos que
as levaram a parar de atuar.

E, apesar de serem trabalhadoras invisiveis na historiografia tradicional,
estas mulheres tem o reconhecimento de suas comunidades. Dona Cecilia, por
exemplo, com 96 anos, afirma que nunca negou atendimento e, em um dos dias
em que foi visitada para esta pesquisa, apesar de ter, conforme ela, “aposentado
a tesoura”, recebeu o pedido de uma méae que queria uma benzedura ao filho.
Dona Cecilia Ihe disse para voltar com a crian¢a que a benzeria, repetindo um ato
que fez por toda a vida.
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