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Resumo:

Introducdo: A cesariana é um procedimento cirdrgico definido como uma incisdo abdominal para nascimento do
feto. A nivel global é possivel verificar uma grande variacdo nas taxas de cesarianas, partindo de 1,4% na Africa do Sul
para mais de 55% nos paises da América do Sul. Com o propésito de monitorar a realizacdo das cesarianas a OMS
recomenda que o controle da taxa de cesariana seja realizado através da Classificacdo de Robson, o qual agrupa as
gestantes em 10 grupos, mutualmente exclusivos e totalmente inclusivos (World Health Organization, 2015).
Objetivo: Analisar as taxas de cesariana e de parto vaginal por grupo de Robson, durante o ano de 2020, em um
hospital publico do Extremo Oeste Catarinense. Metodologia: Trata-se de um estudo de delineamento transversal, de
carater quantitativo e retrospectivo, com dados obtidos a partir de registros de nascimentos de um hospital publico.
Na andlise estatistica foram considerados como significativo um p < 0,05. Resultados: A amostra foi composta por
672 mulheres que tiveram parto vaginal e cesariana. O grupo que realizou cesariana apresentou maior média de
idade, maior nimero de cesarianas prévias, maior ocorréncia de gestacdes de risco e prematuridade e os neonatos
deste grupo tiveram maior ocorréncia de apresentacao pélvica no nascimento, peso aumentado e maior ocorréncia de
clampeamento imediato do cordao umbilical. Na classificacao de Robson o grupo que mais contribuiu para realizacao
de cesarianas foi o grupo 5, representado por todas as multiparas com pelo menos uma cesarea anterior, com feto
Unico, cefalico, maior ou igual a 37 semanas e, este grupo também apresentou a maior ocorréncia de gestacdes de
alto risco. A ocorréncia de parto vaginal foi de 100% no grupo 3, representado pelas multiparas sem cesarea anterior,
com feto Unico, cefdlico, igual ou maior que 37 semanas, em trabalho de parto espontaneo. Ainda, foi o grupo com
maiores taxas de gestacdo de risco habitual, e que atingiu melhores indices de peso adequado no nascimento,
contribuindo com desfechos neonatais favoraveis. Conclusdo: Os nascimentos ocorreram em maior proporcado pela via
vaginal e sem ocorréncia de desfechos adversos significativos, demonstrando boas praticas de atencdo ao
nascimento, no entanto recomenda-se maior atencdo as mulheres pertencentes ao grupo 5, na perspectiva de
melhores desfechos no que se refere a via de parto e, por apresentarem maiores riscos gestacionais.



