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INTRODUCAO: O aumento de cesarianas no Brasil iniciou-se nos anos 90. Hoje, o pais ocupa a segunda posicdo de
maiores paises com taxa de parto por cesariana, evidenciando que este é o principal método de nascimento no pais,
corroborando para um cenério sob a légica de um modelo tecnocratico, cujo foco é a intervencdo no corpo feminino.
Nota-se, com isso, que as mulheres tém buscado meios alternativos para experenciar o partejo longe através do
parto domiciliar planejado (PDP). OBJETIVOS: Mapear e analisar o conhecimento produzido acerca do parto domiciliar.
METODO: Trata-se de uma Scoping Review, com a pergunta norteadora “Como se d& a producdo cientifica do parto
domiciliar no cendrio mundial?”. As bases utilizadas foram: Base de Dados em Enfermagem; Medical Literature
Analysisand Retrievel System Online; The Cochrane Library; Scopus; Cumulative Index to Nursing and Allied Health
Literature e The Scientific Electronic Library Online. O periodo de buscas compreendeu entre 2018 a 2021, nos
idiomas portugués, inglés e espanhol. Foram encontrados 2.226 estudos, 116 duplicados, 60 estudos que ndo
forneciam a centralidade do PDP foram excluidos. Os 15 estudos selecionados foram sintetizados e dispostos no
formato de figura, utilizando o PRISMA. RESULTADOS: O perfil das mulheres que optam pelo PDP é marcado pela
experiéncia negativa com o parto hospitalar, pela estabilidade financeira, familiar e com acesso ao ensino superior.
Comparando a assisténcia ao parto hospitalar e ao parto domiciliar planejado, verifica-se que o parto domiciliar nao
oferece maiores complicacdes, assim como o parto institucionalizado ndo significa reducéo de intercorréncias. Logo, a
informacado sobre os indicadores de cuidado qualificado durante o PDP é um dos fatores que contribuem para a
autonomia de escolha do local de parto para as mulheres. CONCLUSAO: A busca por praticas de partejo que visem
garantir que os acontecimentos respeitem seu protagonismo no partejo, por vezes, é permeada por traumas e
insatisfacdes com os sistemas de salde e modelos de assisténcia obstétrica vigente. No Brasil e na maioria dos
paises, o PDP é uma pratica privada e ainda muito questionada pelos defensores da medicalizacdo e intervencao do
parto, sendo por vezes alvo de verdadeiras perseguicbes desmedidas. Toda via, feliz e comprovadamente, o PDP vem
ha décadas provando ser uma opgdo segura de parir e de nascer.



