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Resumo: IntroduÃ§Ã£o: O parto domiciliar foi uma prÃ¡tica majoritÃ¡ria atÃ© praticamente a metade do 
sÃ©culo XIX, quando o recinto hospitalar passou a ser o mais procurado para a realizaÃ§Ã£o do 
parto. No entanto hÃ¡ um questionamento: qual ambiente Ã© mais adequado visando bem estar, 
seguranÃ§a e humanizaÃ§Ã£o? Objetivo: O objetivo deste trabalho Ã© realizar uma revisÃ£o 
sobre parto domiciliar, focando em seus prÃ³s e contras, a fim de mostrar os dois lados desta 
discussÃ£o. MÃ©todos: Este trabalho foi realizado a partir da exploraÃ§Ã£o de artigos 
cientÃficos disponÃveis nas bases de dados SciELO e Pubmed. Resultados: Mais de 98% dos 
nascimentos, no Brasil, ocorrem em instituiÃ§Ãµes de saÃºde. As demais formas de parto 
representam nascimentos de urgÃªncia e/ou nÃ£o planejados. Apesar do parto domiciliar possuir 
reduzida adesÃ£o, ele Ã© considerado mais digno, respeitoso e humano, promovendo maior 
contato entre mÃ£e e filho, estimulando a amamentaÃ§Ã£o e proporcionando participaÃ§Ã£o 
ativa da mulher no ato de dar Ã  luz. AlÃ©m disso, o ambiente domiciliar diminui as chances de 
violÃªncia obstÃ©trica e torna o serviÃ§o potencialmente menos oneroso. Estudo holandÃªs, 
que comparou resultados de partos domiciliares aos de partos hospitalares, traz outro ponto a 
favor: o parto domiciliar nÃ£o estÃ¡ associado ao maior risco de mortalidade nem de morbidade 
perinatal, tampouco Ã  admissÃ£o de recÃ©m-nascidos em Unidades de Terapia Intensiva 
Neonatal. Em contra partida, a AssociaÃ§Ã£o MÃ©dica Americana (AMA) alega que nos 
estados americanos onde tal tÃ©cnica foi popularizada o processo de formaÃ§Ã£o de parteiras 
capacitadas ao parto domiciliar foi banalizado. A AMA afirma ainda que o interesse pelo parto 
domiciliar Ã© decorrente da influÃªncia da imprensa e que uma gravidez ou parto vistos como 
descomplicados podem rapidamente evoluir para emergÃªncias obstÃ©tricas. O ColÃ©gio 
Americano de Obstetras e Ginecologistas compreende que a escolha por um parto em casa 
significa colocar o processo de dar Ã  luz acima do objetivo de ter uma crianÃ§a saudÃ¡vel. 
ConclusÃµes: O parto domiciliar conta com benefÃcios a curto e a longo prazo para a mÃ£e e a 
crianÃ§a, no entanto hÃ¡ possÃveis complicaÃ§Ãµes que exigem aparato mÃ©dico, tornando 
vital empoderar a paciente, permitindo a ela tomar decisÃµes informadas sobre os riscos e 
benefÃcios.
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