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RESUMO

Objetivou-se com esta pesquisa averiguar de que forma a falta do acompanhamento do
profissional de Psicologia, durante o periodo gestacional, impacta na organizacdo do
tornar-se mae. O ciclo gravidico puerperal é permeado de mudancas que requerem
atencdo multiprofissional, em que a assisténcia do pré-natal psicolégico é de suma
importancia para o bem-estar mental materno. A pesquisa foi realizada por meio do
método qualitativo exploratorio, com o qual inicialmente buscou-se fomentar o estudo
com pesquisas bibliograficas acerca do tema e secundariamente foi realizada pesquisa de
campo. Para coleta de dados, foram feitas entrevistas semiestruturadas combinadas a
técnica de observacdo participante. Foram entrevistadas cinco puérperas advindas do
acompanhamento pré-natal oferecido pela rede publica de satde, no qual elas nao tiveram
acesso ao pré-natal psicoldgico. Para analise de dados, utilizou-se a analise temaética de
contelido, pois através das respostas e percepcdes das participantes da pesquisa pode-se
perceber quais as dificuldades mais latentes que as puérperas enfrentaram (ou ainda estéo
enfrentando) e que poderiam ter sido previamente trabalhadas no pré-natal psicoldgico,
caso elas tivessem tido esse suporte. Espera-se que a presente pesquisa contribua para o
incentivo de novos estudos acerca da importancia do acolhimento psicolégico sobre o
ciclo gravidico puerperal.
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ABSTRACT

This research aimed to investigate how the lack of psychological professional support
during the gestational period impacts the process of becoming a mother. The pregnancy-
puerperal cycle is marked by changes that require multidisciplinary attention, where
psychological prenatal care is of utmost importance for maternal mental well-being. The
research was conducted using an exploratory qualitative method, initially seeking to
support the study with bibliographic research on the topic, followed by field research. For
data collection, semi-structured interviews were conducted combined with the participant
observation technique. Five postpartum women who received prenatal care from the
public health system, without access to psychological prenatal care, were interviewed.
For data analysis, thematic content analysis was used, as it allowed identifying the most
prominent difficulties faced (or still being faced) by the postpartum women, which could
have been previously addressed through psychological prenatal care if such support had
been available. It is hoped that this research will contribute to encouraging new studies
on the importance of psychological support during the pregnancy-puerperal cycle.

KEYWORDS
psychological prenatal care, postpartum, maternal mental health.
RESUMEN

Esta investigacién tuvo como objetivo investigar coémo la falta de acompafiamiento de un
profesional de Psicologia durante el periodo gestacional impacta en la organizacién del
proceso de convertirse en madre. El ciclo gravidico-puerperal estd marcado por cambios
que requieren atencion multidisciplinaria, donde la asistencia prenatal psicoldgica es de
suma importancia para el bienestar mental materno. La investigacion se llevé a cabo
mediante un método cualitativo exploratorio, con el cual inicialmente se busco
fundamentar el estudio con investigaciones bibliograficas sobre el tema v,
secundariamente, se realizd una investigacion de campo. Para la recoleccion de datos, se
realizaron entrevistas semiestructuradas combinadas con la técnica de observacion
participante. Se entrevistd a cinco puérperas provenientes del acompafiamiento prenatal
ofrecido por la red publica de salud, en el cual no tuvieron acceso a la atencion prenatal
psicoldgica. Para el analisis de datos, se utilizo el analisis temético de contenido, ya que
a traves de las respuestas y percepciones de las participantes de la investigacion se
pudieron identificar las dificultades mas latentes que enfrentaron (0 aln estan
enfrentando) las puérperas y que podrian haber sido trabajadas previamente en la atencion
prenatal psicoldgica, si hubieran tenido ese apoyo. Se espera que esta investigacion
contribuya a fomentar nuevos estudios sobre la importancia del acompafiamiento
psicoldgico en el ciclo gravidico-puerperal.

PALABRAS CLAVE
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1 INTRODUCAO

O periodo gestacional provoca na mulher e seu companheiro mudancas de vida
que exigem certa atencdo em varios ambitos (Benigna et al., 2004). Sabe-se que existem
mudancas psicoldgicas, hormonais e sociais que quando ndo sao bem assistidas podem
gerar problemas psicologicos e sociais & mulher, a0 meio em que vive, ao bebé e a
sociedade em geral (Ribeiro et al., 2021).

O pré-natal se configura como um espaco oportuno de assisténcia holistica a
mulher gestante para auxilia-la a vivenciar a experiéncia de gestar da forma mais saudavel
possivel (Fontes, 2018). Porém faz-se necessario que a equipe profissional que
acompanhe esta mulher seja multidisciplinar, composta por diversos profissionais
especializados nas mudancas que o periodo gravidico puerperal detém. A grande questdo
se encontra no fato de que o modelo de pré-natal que acompanha a maior parte da
populacdo brasileira se limita ao acompanhamento apenas do médico e enfermeiro
(Louroza, 2013) e isso talvez ndo esteja suprindo as necessidades dos usuarios do Sistema
Unico de Satde (SUS).

Serdo abordados no presente trabalho temas debatidos por Jesus (2017), Louroza
(2013), Arrais (2005) e outros autores, acerca do fato de o modelo de acompanhamento a
salde gestacional, no Brasil, direcionar cuidados, em sua grande parte, somente aos
aspectos bioldgicos, enquanto as questbes que contribuem para o desenvolvimento de
demandas psicoldgicas, como o baby bluesl e a depressdo pds-parto, sdo principalmente
psicossociais (Gusméo, 2014).

Objetiva-se debater as possibilidades prejudiciais que a falta do pré-natal
psicoldgico, aliado ao pré-natal convencional, pode gerar, sob uma visdo micro e
macrossocial. A pesquisa ocorreu em um hospital no interior do Ceard, especificamente
em um anexo de Aleitamento Materno, onde se concentram as mées atendidas pelos
dispositivos publicos do municipio para o retorno mensal de acompanhamento do
desenvolvimento nutricional do bebé, até os seis meses de vida.

A presente pesquisa foi feita por meio do método exploratério e qualitativo,
utilizando da técnica de observacdo participante para maior aproximacédo do fenbmeno

estudado. Dividiu-se em duas etapas, iniciando com a pesquisa bibliografica acerca do
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tema para unir referencial tedrico e finalizando com uma entrevista semidiretiva de
questionarios abertos.

Realizou-se com a participacdo de puérperas, advindas de acompanhamento pré-
natal oferecido pelo Sistema Unico de Saude (SUS), com a finalidade de coletar
informacdes sobre as experiéncias dessas mulheres que nédo tiveram atencdo focada e
direcionada ao &mbito da salde mental, durante a gestacdo. Nos resultados da coleta de
dados, para assegurar o sigilo das pessoas envolvidas, utilizou-se as siglas (P. 01), (P. 02),
(P. 03), (P. 04) e (P. 05) para se referir a cada participante.

O tema em questdo foi escolhido por ser uma problematica atual e bastante
presente nos debates sobre puerpério. Ao decorrer dos anos, houve muitas mudangas na
forma de preparagao para o nascimento dos bebés, sempre pensando na saide e bem-estar
deles com incentivo ao aleitamento, conscientizacao sobre 0 que compete aos estimulos
do desenvolvimento motor, etc. Porém ha pouca atencdo sobre o bem-estar
socioemocional dos novos pais e isso pode afetar também o desenvolvimento infantil
(Crestani et al., 2013).

Um modelo de preparacdo para a natalidade que nao englobe e considere os
eventos psicossociais que acontecem durante o processo pode gerar diversas
consequéncias que afligem ndo somente uma familia, mas a sociedade em geral (Ribeiro
et al., 2021). Isto transforma a experiéncia de tornar-se mée mais conturbada do que deve
ser, para além dos fatores imutaveis que causam conflitos internos e externos. Portanto,
0 objetivo da presente pesquisa é gerar questdes em busca de uma reformulacdo do modo
como se da o pré-natal e reflexdes da sociedade sobre a importancia de se ter um olhar
atento as gestantes e, quando presente, seu companheiro.

2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 A IMPORTANCIA DO PRE-NATAL PSICOLOGICO SOBRE AS DIVERSAS
FACES DA MATERNIDADE

Percebe-se na sociedade que, apesar de ser atribuida a mulher gestante uma

espécie de “santidade” (Benincasa, 2019), existe um certo preconceito, sugerindo que
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todo tipo de sofrimento relacionado as adaptacGes fisicas, emocionais e dores no parto
sejam suportaveis, pois deveriam ter sido previstas pela mulher no ato de concepgao. A
partir do momento em que se sabe estar gravida, coloca-se sobre a mulher uma carga de
ter de dar conta de ser saudavel, estar bonita e estar feliz. Em contraponto, a maioria dos
conflitos que surgem durante a gestacéo sao mascarados e ndo debatidos (Alves, 2018).

Na maioria das vezes, a mulher acaba priorizando o filho que esta em seu ventre
em detrimento de si desde a gestacdo, ocorrendo uma perda de sua individualidade que
gera mais incognitas em consequéncia disto do que a mulher consegue perceber. Como
pontua Ferraz (2019), o significado cultural em torno da mulher-mae acarreta
individualidades modificadas e condicionadas pela maternidade.

Com esta tendéncia da mulher ao préprio esquecimento da autoconfianga e da boa
autoestima (Pereira et al., 2011), ha poucos meios de incentivo dentro do pré-natal ao
bem-estar feminino, neste contexto emocional. Em uma escala cronologica, podemos
dizer que o debate sobre humanizacdo dos partos - que beneficia o bebé, mas
principalmente o bem-estar materno na experiéncia de parir - comegou a acontecer ha
pouco tempo, por exemplo.

A maternidade abrange experiéncias muito particulares, ao passo que cada
experiéncia é vivenciada de forma unica (Arteiro, 2017). Isso abre um leque de
possibilidades do que pode vir a acontecer dentro do psiquico da mae e,
consequentemente, ao bebé que € afetado diretamente com as emoc¢6es que sdo geradas
nela.

Dentro dessa particularidade ainda existem processos em comum a todas as
gestantes como o0 aumento dos horménios estrogénio e progesterona - que no pds- parto
sofrem uma queda brusca e que, portanto, pode gerar um estado de melancolia chamado
baby blues (Jesus, 2017); além dos processos de adaptacdo aos novos papéis que cada
membro integrante da familia passa, adaptacdo de rotina, dentre outros.

Nesse sentido, alem do distdrbio do baby blues, a puérpera que ndo foi
acompanhada durante a gestacdo no ambito psiquico por profissionais que facilitassem
sua adaptacdo a nova realidade e que trabalhassem sua autoestima e autonomia, pode ser

acometida por psicoses puerperais, depressdo pos-parto, e como aponta Cantilino et al.
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(2010) por outros transtornos ansiosos como a ansiedade puerperal e o disturbio de panico
pos-parto.

H& muitos fatores que se interligam nesta experiéncia bioldgico-social que
merecem ser considerados num acompanhamento multidisciplinar, reafirmando a
importancia da atuacdo do profissional de Psicologia guiando o pre-natal psicologico
(PNP), mesmo que a experiéncia do PNP seja grupal. Fatores como a idealizagdo
romantizada da maternidade, problemas conjugais ou de auséncia de figura paterna,
situacdo socioecondmica da familia, a existéncia ou ndo de uma rede de apoio, fazem
parte do que pode ser abordado numa reunido de pré-natal psicologico.

O pré-natal psicolégico € um modelo de atendimento & gestante que pode se
configurar de forma individual ou grupal, com o objetivo de acolher as demandas que a
futura mée traz em relacdo ao que envolve o processo de tornar-se mae pela primeira vez,
quando primigesta, ou o0 processo de reconfiguracdo familiar quando ja se é mée de
outro(s) filho(s). Almeida et al. (2016) sugerem que o pré-natal psicolégico proporciona
ambiente adequado para que o psicOlogo consiga rastrear e prevenir agravantes
psicoldgicos e para que a gestante consiga vivenciar uma experiéncia positiva da
gestacao.

Como pontua Benincasa (2019, p. 255), “o pré-natal psicolégico € um modelo de
assisténcia de baixo custo e que pode ser facilmente desenvolvido e adaptado aos variados
setores da saude”. E um espaco no qual a mulher desenvolve suas potencialidades, mas
também um espaco oportuno a aprender a lidar com as diversas faces da maternidade e
com a preparacao para a dor do parto.

Saber que existem lados positivos e negativos na maternidade torna a nova mae

mais confiante e preparada. Portanto,

0 preparo para 0 nascimento ndo ira alterar as causas basicas para dor do parto,
mas pode modificar a percepcdo e interpretacdo da mulher sobre esses sinais,
aumentar sua confianca propria e qualquer eventualidade que o parto possa trazer
(Rezende, 2005 apud Louroza, 2013, p. 09).

O pré-natal psicologico também proporciona a mulher um espaco de autocuidado,

proporcionando que ela consiga sentir através do psicélogo que alguém também a enxerga
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e valida. E um espaco que ela pode esclarecer duvidas maternas, mas também pode ser
sincera sobre frustragdes e expressar sua individualidade que nem sempre condiz com a
idealizacdo que as pessoas — e talvez até ela mesma — tém sobre a mée ideal. Como propde
Jesus (2017)

[...] compreende-se que a mulher experimenta uma ambivaléncia de sentimentos
internos, que muitas vezes ndo consegue integrar, visto que € vendida socialmente
a imagem de uma mde virginal, que ama incondicionalmente o filho e nasce com
predisposicdo a maternidade (Jesus, 2017, p. 05).

Com isto, Benincasa et al. (2019) pontua que o PNP se configura como um espaco
capaz de prestar um auxilio psicoterapéutico o mais cedo possivel sobre eventuais crises
psiquicas, a fim de propor uma gestacdao saudavel, bem como a chegada prazerosa do
bebé que esta por vir, dado que dentro do espaco de PNP o profissional de Psicologia
consegue estar proximo o bastante da gestante para intervir caso apareca algum sinal de

demanda psicoldgica preocupante.

22 A FALTA DE CONHECIMENTO DO BLUES PUERPERAL COMO UM
PRECURSOR DE INCOGNITAS

A maternidade coloca a mulher frente a sentimentos e vivéncias antes ndo
experimentadas e, pela falta de tempo, espaco e condi¢des adequadas para dialogar sobre
essas possibilidades dentro do pré-natal convencional, muitas mulheres s6 conseguem
nomear algo que sentiram no puerpério, depois de ter passado e superado o0 gue vivenciou.
O puerpério para a maior parte das mulheres, principalmente as de baixa renda, é uma
experiéncia solitaria — mesmo quando ha uma rede de apoio. Os hormonios progesterona
e estrogénio sofrem mudancas rapidas e isso causa certa labilidade emocional na mae
recente (Jesus, 2017). Dito isto, a mae fica suscetivel a doengas como a depressdo pés-
parto, ansiedade puerperal e outras demandas psiquicas.

Um termo bem recente, mas que muitas mulheres podem identificar que ja
sofreram, € o blues puerperal (ou baby blues, ou disforia puerperal). Segundo Jesus (2017,

p. 07): “esse disturbio ¢ considerado a melancolia da maternidade e ¢ caracterizado por
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sentimentos de tristeza, choro frequente, humor deprimido, irritabilidade, angustia, se
iniciando entre o terceiro e 0 quinto dia no pos-parto”.

O blues puerperal tem sintomas muito parecidos com os da depressao pés- parto,
mas, ao contrario dela, ndo se estende por muito tempo. Caracteriza-se como um quadro
leve e transitdrio (Cantilino et al., 2010) que ndo requer tratamento e pode ser facil de
lidar quando a familia consegue identificar que a mae estad passando por aquilo e
direcionam mais acolhimento a ela. A grande questdo é que geralmente a familia esta
eufdrica com a chegada do bebé, direcionando seus cuidados, adaptando a rotina a nova
configuracdo familiar e, com isso, as demandas mais internas da méae podem passar
despercebidas.

Muitas vezes, a prépria mae ndo sabe nomear o que estd sentindo, se culpa por
estar assim e nem sabe que existe um termo para o que sente. Estudos revelam que ha
pouco conhecimento da populacao geral sobre as doencas que acometem o ciclo gravidico
puerperal e suas sintomatologias e isso dificulta a busca por ajuda profissional, quando
necessaria (Sealy et al., 2009 apud Branquinho, 2018).

Enfrentar o puerpério ciente do que pode acontecer torna a experiéncia menos
desafiadora e previne que o blues puerperal se desenvolva para um quadro mais grave,
como a depressdo pos-parto (Cavalcante janior et al., 2015). O pré-natal psicoldgico
poderia ajudar muitas mulheres a passarem por essa eventualidade com a tranquilidade
de saber que é normal que as emocdes estejam indo contra a previsibilidade. Temas como
este demonstram o quanto o pré-natal psicolégico poderia desconstruir certos tabus e

evitar tanto sofrimento diante do pensamento do que se deveria ou ndo estar sentindo.

2.30 PRE-NATAL PSICOLOGICO COMO UMA QUESTAO COLETIVA DE
SAUDE

Se pensarmos nas ramificagdes e propor¢Ges que um problema pode atingir,
veremos que cuidar da saude mental das gestantes e puérperas poderia prevenir uma “bola
de neve” de problemas na sociedade. Ha muitos estudos que comprovam que passar por

estresses e sofrimentos intensos pode prejudicar o desenvolvimento do bebé. Arrais
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(2005, p. 25) pontua que “uma gestacao em que houve problemas mais sérios nos niveis
pessoal e conjugal pode provocar uma associagdo do problema ao bebé”.
Mas e durante o puerpério? Crestani et al. (2013) observaram em sua pesquisa de

campo com Indicadores de Risco para Desenvolvimento Infantil - IRDI que

a depressdo materna parece limitar as interacbes mae-bebé e esse fato foi bem
captado pelos indices de um a quatro meses, pois estes possuem foco importante
na protoconversacao inicial entre mée e bebé (uso do manhés pela mée e reagéo
do bebé), e captam as dificuldades e oscilagdes no estabelecimento de demanda
ou suposicéo de sujeito, por parte da mae, ou mesmo na recusa do bebé em olhar
para sua mée quando a mesma esta deprimida, o que se reflete no indice acerca da
mée e bebé trocarem olhares (Crestani et al., 2013, p.853).

O ciclo gravidico puerperal envolve mudancas inevitaveis e profundas nos
variados aspectos da mulher, evidenciando importantes alteracGes na sua personalidade
que podem gerar determinado sofrimento psiquico que dificulta o vinculo afetivo entre
mée e filho (Sousa, 2008). Ele se entende como o processo de mudancas e adaptacdes que
a gestante — futura puérpera — passa em muitas instancias de sua vida: fisica, mental,
social, econdmica e emocionalmente.

Portanto, nos cabe refletir quais os efeitos que a negligéncia da sociedade para
com a salde mental das gestantes e puérperas podem emergir na infancia prejudicada pela
lassiddo emocional materna. Esse prejuizo pode se mostrar fisico, social e até cognitivo.
Pensando de maneira ampla, alguns prejuizos podem acompanhar o bebé pelo resto da
vida (Field, 2010).

O bebé com o desenvolvimento arriscado pela falta de bem-estar mental materno
é um ser humano que afetara o ambiente que o rodeia e sera afetado de volta ao longo da
vida, e de alguma forma a consequéncia do proprio desenvolvimento prejudicado pela
rigidez mental materna modificara a esséncia desta interagdo (Moraes, 2012).

Pensando pela 6tica de que a auséncia do pré-natal psicolégico ndo atinge somente
a diade mée-bebé, podemos pensar sobre o fato de que muitos casais se separam apos 0
nascimento de um filho e com alguma demanda psicologica afligindo a mulher a
probabilidade de divdrcio aumenta (Bettiol, 2021). Conforme fala Bettiol (2021), apos o

nascimento do bebé, a energia do casal, antes direcionada as necessidades da prépria
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relacdo, dao lugar a atencdo total ao filho. E a adaptacdo a nova configuracdo familiar
pode gerar estresse e ansiedade, confluindo para problemas intensos na relacéo tornando
suscetivel que o casal possa sucumbir ao lado negativo do puerpério. H& de se pensar em
como a dinamica familiar como um todo fica conturbada estando presentes disturbios
psicoldgicos mal superados.

Com isto, concorda-se com o que Jesus (2017) conclui sobre o humor deprimido
no puerpério estar num lugar adverso da maternagem, gerando um intenso sofrimento no

psiquismo da mulher e atingindo todos que estdo a sua volta.
3 METODOLOGIA

A presente pesquisa classifica-se como pesquisa exploratdria, na qual buscou-se
colaborar com a construcdo de saberes acerca do tema, tornando mais explicita a
problemaética e, possivelmente, gerando hipoteses (Gil, 2007). A metodologia para coleta
de dados se deu através de pesquisa bibliografica combinada a pesquisa de campo, com
abordagem qualitativa e utilizando as técnicas de observacédo participante e entrevista.

Esse trabalho inicialmente se formulou através de pesquisa bibliografica acerca
do assunto, buscando-se construir uma ampla gama de referencial teérico utilizando os
descritores: ‘“depressdao poOs-parto”; ‘“gestacao”; “pré-natal”; “pré-natal psicologico”;
“puerpério”. Conforme Gil (2007), a pesquisa bibliografica, além de proporcionar ao
pesquisador um aparato tedrico, também assegura a identificacdo do estagio atual do
conhecimento do tema.

Nesse levantamento bibliografico foram considerados artigos cientificos, livros e
teses, todos publicados eletronicamente, com critérios de inclusdo: estar em portugués ou
inglés e relacionado ao assunto. E como critérios de exclusdo: trabalhos publicados em
outro idioma que néo portugués e inglés e que ndo tenham relagdo com o tema. A pesquisa
realizou-se nas bases de dados Biblioteca Virtual em Saude - BVS, o Google Académico
e Scientific Eletronic Library Online - Scielo.

A utilizacdo da técnica de entrevista se categorizou em semidiretiva, tipo de
entrevista semiestruturada em que o entrevistador pode conduzi-la de forma mais natural,

quando perceber que convém acrescentar questionamentos os quais ndo foram pré-
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definidos, e registra-la e transcrevé-la integralmente, incluindo pausas, risos, hesitacdes
(Bardin, 2016).

Esse modelo de entrevista foi escolhido por concordar com Bardin (2016) quando
diz que a entrevista € mais um discurso espontaneo, e, portanto, considerar que se adeque
mais ao contexto do tema estudado. A entrevista foi composta por questionario aberto
com sete perguntas previamente determinadas, visando coletar informag6es sobre o
estado de satide mental atual materno, perspectivas pré e pos- nascimento do bebé e como
estava se seguindo o puerpério, sempre estando atenta a sinais de possiveis demandas
psicoldgicas ndo atendidas durante este processo.

Em consonancia, utilizou-se a técnica de observacdo participante que consiste,
segundo Gil (2007), no observador ter contato direto com o contexto que permeia 0s
participantes da pesquisa. Desta forma, o observador consegue obter informacdes das
vivéncias dos participantes, estando em contato com seus proprios contextos.

Considerando a importancia do pré-natal psicoldgico para um ciclo gravidico
puerperal saudavel e que o indice de sintomas depressivos e outras demandas p6s- parto
aumentam quando se trata de mulheres atendidas no SUS (Lobato et al., 2011), esta
pesquisa foi realizada com 05 mulheres que tiveram filho(s) hd menos de 60 dias e foram
acompanhadas pela rede publica de salde durante a gravidez.

A pesquisa de campo realizou-se no més de outubro de 2023, em uma maternidade
localizada no interior do Ceard, especificamente na ala de aleitamento materno, onde os
bebés de até seis meses sdo levados para acompanhamento pediatrico mensal e suas
respectivas maes encontram acolhimento da equipe de enfermagem para duvidas relativas
a amamentacdo e desenvolvimento do bebé.

Considerou-se entrevistar gestantes que estavam passando pela situacdo da
auséncia do pré-natal psicologico concomitantemente a realizacdo da pesquisa, mas, apos
levantamento bibliografico acerca do assunto, notou-se uma necessidade mais urgente de
coletar informacdes de puérperas que ja passaram por isso, e, portanto, vivenciavam no
momento presente as consequéncias dessa auséncia.

Para a andlise de dados, utilizou-se a analise tematica de contetdo, no qual as
respostas coletadas foram destrinchadas e subdivididas em temas principais. Através da

analise tematica, pode-se perceber os nucleos de sentido da comunicacao da entrevista e
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de acordo com sua frequéncia de aparicdo perceber sua significancia para o objetivo
analitico (Bardin, 2016).

A pesquisa pautou-se nos valores éticos e morais que cabem ao profissional de
Psicologia, previstos no Codigo de Etica Profissional do Psicologo (2005).
Especificamente ao que compete o Artigo 16, que fala sobre a postura do psicélogo
mediante pesquisas cientificas, garantindo a protecdo das pessoas envolvidas, a
voluntariedade, 0 anonimato e acesso das pessoas ao resultado (CODIGO DE ETICA
PROFISSIONAL DO PSICOLOGO, 2005). Além do mais, todas as pessoas entrevistadas
assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), bem como um Termo
de autorizacdo para gravacao de voz, que foi requisitado, visando o registro fidedigno das
respostas experienciais dos entrevistados.

4 RESULTADOS E DISCUSSOES
4.1 A VIVENCIA NAO-DITA DO PUERPERIO

Através da entrevista das cinco puérperas que nao obtiveram o auxilio de pré-
natal psicolégico, pdde-se perceber determinadas vivéncias em comum. Notadamente,
algumas delas apresentam queixas sobre o fato de ndo se sentirem preparadas para o que
estavam vivenciando.

Durante a fase pré nascimento do bebé, a mulher moderna é sobrecarregada com
informacdes sobre a gestacdo, os cuidados com o bebé, o enxoval ideal, etc., mas, ndo
obstante, os desafios mais particulares da vivéncia feminina no puerpério sdo contetdos
vagamente debatidos (Cabral, 2020). Como pontuou uma das participantes: “[...] vocé se
pega num mundo totalmente novo e vocé tem que aprender a lidar com isso e querendo
ou ndo vocé tem que aprender a lidar sozinha, entendeu?” (P. 01).

Segundo Carneiro (2021, p. 27), “constata-se que pouco ou quase nada se diz
sobre 0 pds-parto”. Esse pensamento se da pela visdo socialmente construida de que, apds
0 nascimento do bebé, automaticamente recai sobre a méde a manta do instinto materno

(Oliveira et al., 2021) que a fara dar conta e saber de tudo, porém nem sempre € 0 que
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acontece, “eu nao sabia o que era dor, eu nao sabia o que era fome, eu nao sabia o que
era... nada dele, né, eu tive que aprender no dia a dia.” (P. 01).

O puerpério é uma fase de transformagdes intensas em diversos &mbitos da mulher
que acaba de iniciar o processo de tornar-se mée, é um evento merecedor de atencéo, mas
que acaba sendo invisibilizado pelos cuidados estarem sendo direcionados ao bebé,
reforgando a falta de orientacdo sobre 0s eventos ndo-ditos do puerpério e confluindo para
sofrimentos (Oliveira et al., 2021), como percebe- se nas falas das entrevistadas: “¢ tudo
muito novo, né, ‘pra’ mim. Eu sou nova também, ai desde o inicio ‘td’ sendo muito
complicado porque eu ‘t0’ tendo muitas crises de ansiedade.” (P. 03); “o que pega mais
no meu puerpério é a preocupacdo, € tudo novo, ai tudo eu fico agoniada todo dia, ai
assusta.” (P. 04).

4.2 SOLIDAO E INVISIBILIDADE MATERNA

N&o de forma incomum, o puerpério é descrito como uma experiéncia solitaria

mesmo quando héa rede de apoio.

“Fo1 um turbilhdo de coisas, parecia que era um mundo todo nas minhas costas
por mais que eu tivesse toda uma rede de apoio. E, assim, como se ndo fosse
suficiente pra ‘mim’ lidar com a situagdo, que eu via uma criancinha tdo
pequenininha depender de mim pra tudo.” (P. 01).

A rede de apoio desempenha papel essencial para 0 bem-estar da mée que acaba
de nascer, pois € ela quem presencia a transformacdo do seu fisico, da mente e dos
formatos de suas relagcdes, assumindo papel de amparo enquanto a mulher se organiza
(Cabral, 2020). Porém, foi percebida em algumas falas das puerperas certa frustragao por
ir de encontro com a dissonancia entre o ideal e o real, as quais externaram imaginar que
a presenca de uma rede de apoio tornaria a experiéncia do puerpério menos cansativa do
que o esperado.

O puerpério, muitas vezes, convida a mulher a ir de encontro com a soliddo e
invisibilidade materna (Cabral, 2020), pois, geralmente, a rede de apoio que antes voltava

sua atencgdo para a gestante, enquanto mulher, agora esté ali para auxilia-la a se adaptar
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ao papel de méde. Quando questionada sobre quais elementos dificultam seu puerpério, a
participante 02 respondeu: “a questdo de que vocé pode estar rodeada de pessoas, mas
vocé sempre vai se sentir sozinha, s6 vocé e o bebé.” (P. 02).

Inegavelmente também ha de se pontuar que ainda que a amamentacgdo seja um
ato extremamente benéfico para a mée e o bebé, muitas vezes acentua a soliddao materna,
pois, apesar de haver uma rede de apoio, a responsavel principal por amamentar é a mée,

0 que a tira dos fluxos da casa (Cabral, 2020).
4.3 AMAMENTACAO

Outro fator apontado pelas entrevistadas como algo dificultoso no puerpério foi a
amamentacdo: “no inicio foi a mama, que a minha... [gesto indicando a mama] rachou,
né, assim, mas gracas a Deus melhorou.” (P. 03)

O ato de amamentar requer além do desejo de fazé-lo. Mesmo que a mée saiba da
importancia da amamentacao e queira realiza-la, ainda pode ser um processo de muitos
atravessamentos e dificuldades que pode resultar em desprazer gerando uma tarefa
mecanica, desmame total precoce ou desmame parcial (Martins, 2018).

Como pontua Martins (2018, p. 11), “amamentar ¢ uma experiéncia que expoe a
diade mée-bebé a uma grande intensidade emocional. Ao amamentar, a mulher entra em
contato com experiéncias de fragilidade juntamente com outras de prazer.” Como
podemos perceber na seguinte fala: “a amamentagao... ‘pra’ mim, o Gnico problema que
eu ‘t6’ tendo até hoje ¢ a amamentagdo. ‘T4’ sendo muito dificil.” (P. 01).

Assim, nota-se que para experienciar a amamentacdo a mulher precisa estar
amparada também psicologicamente para que se possa minimizar as chances desse
processo se tornar traumatico e com maior probabilidade de deser¢éo, tendo em vista que
0 ato de amamentar envolve o contato entre o psiquismo da mée somado as necessidades
inatas do bebé (Monteiro, 2009).
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4.4 O PARTO IDEAL VERSUS O PARTO NECESSARIO

Apesar do aumento crescente da indicacdo de cirurgias cesarianas nos ultimos
tempos, ainda assim o parto natural € o mais optado e idealizado pelas mulheres,
principalmente para evitar o desconforto e dor ocasionados pelo procedimento cirurgico
(Leguizamon junior et al., 2013). Mas, em varias situa¢fes, 0 procedimento cirdrgico é
inevitavel e necessario, como no caso da participante 05 que gestou uma gravidez de risco
e teve cesarea agendada: “[...] ¢ muito complicado, muito complicado, ¢ muita dor que eu
sinto. E a gente ndo pode fazer nada, né? Eu me sinto meio que invalida, porque a gente
precisa das pessoas ‘pra’ tudo.” (P. 05), disse a mesma em relagdo ao desconforto que
esta sentindo neste periodo de resguardo.

A crescente idealizacdo do parto natural se d& pelo aumento de melhorias de
técnicas e no avanco do respeito a autonomia das parturientes (Leguizamon junior et al.,
2013). O modelo de parto cesareo também vem sendo cada vez mais refinado e
humanizado, porém a decisdo de realizacdo do parto cesariano se associa a sentimentos
de fracasso, baixa autoestima e decepcdo (Sword et al., 2011 apud Ribeiro, 2018), como
se pode observar em algumas falas da participante 02: “E... eu ‘tava’ me sentindo um
pouco... assim... abaixo do padrdo de outras mulheres porque eu ndo consegui ter o parto
normal.” (P. 02); “Um pouco minimizada... como se eu fosse... assim, ndo é que eu fosse
menos mulher, mas eu ndo tinha conseguido algo que eu queria muito, né, que era o parto
normal.” (P. 02). Além do medo da necessidade emergencial de um parto cesareo,
comumente acontece com as gestantes o medo de parir - no geral — principalmente quando

se é primigesta.

“Sim! Principalmente com o parto, que a gente tem muito medo, né? Porque tipo,
tu ‘tem’ que colocar aquela crianca pra fora! Independente [risos], independente
da via ela tem que sair e isso foi o que mais me gerou medo. Tipo, eu tinha muito
medo do parto, principalmente se fosse cesariana. Eu queria, por tudo, um parto
normal. E ai ele ndo encaixou... ele ficou pélvico, eu tive que ir pra cesarea. Ai
inclusive no dia do parto tinha uma psicologa aqui no [nome da instituicdo], né.
Ela acompanhou o parto e foi mais tranquilo.” (P. 04)
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Corrobora-se na fala anterior a importancia da presenca da Psicologia nos diversos
ambitos que permeiam o ciclo gravidico puerperal, incluindo o contexto hospitalar, onde
o profissional de Psicologia pode atuar em situacdes de trabalho de parto e parto para
auxiliar o contato da parturiente com a experiéncia transformadora e desafiadora de parir
(Laguna et. al, 2021).

4.5 SENTIMENTOS NEGATIVOS

A ultima pergunta da entrevista questionava sobre quais sentimentos a participante
estava experimentando, com frequéncia, desde a descoberta da gestacdo até o dado
momento do puerpério. Notou-se que, apesar de todas terem passado a entrevista quase
inteira manifestando dificuldades encontradas na gestacdo e puerpério, apenas as
participantes 03 e 04 expressaram emog¢des negativas neste topico: “S6 a ansiedade
aumentou. A ansiedade... e... o amor, né?” (P. 03); “Nem sei te dizer... ¢ mais
tranquilidade e medo! Medo por tudo! Eu tenho medo do futuro, eu tenho medo do que

vai ser dele, eu tenho medo de tudo. E ansiedade.” (P. 04).

A participante 01 relatou:

“Os sentimentos que eu experimento com frequéncia... Bom, eu creio que s6
sentimentos bons, ndo tive um sentimento ruim em relacdo a gestacdo e ao meu
filho, ndo tive um sentimento ruim... Apesar de ndo ter sido uma gravidez
planejada, de ndo ter sido nada planejada, mas desde o momento em que eu
descobri ele foi s6 amor e uma paz! S6 isso, como se tudo que eu precisava esta
nele.” (P. 01)

Enquanto que a participante 02 expressou: “E... sentimentos de alegria, satisfaco,
de sonho realizado. E uma mistura... ‘¢’ muitas emogdes, muitas misturas. E um turbilhdo
de sensagdes como diz a musica.” (P. 02).

A participante 05, por sua vez, descreveu: “Mulher, o sentimento que eu senti foi
de amor, porque eu sempre dizia que eu queria ter dois filhos, né? E eu queria realmente
ter dois homens [...] E eu fiquei muito feliz quando soube que ‘tava’ gravida, mesmo ndo
sendo planejada [...]” (P. 05). Mesmo que no inicio da entrevista, apos relatar muitas

dificuldades em sua gravidez de risco e ser questionada sobre o que sentiu em relagdo a
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dinamica, tenha respondido: “Ai, Deus me livre de ter mais uma gravidez, Deus me livre,
que a primeira coisa que eu pedi a Deus foi pra dar certo a laqueadura... porque ndo foi
nada agradavel ndo.” (P. 05).

Notou-se nesse ultimo topico, que houve certa hesitagdo em algumas participantes
ao citarem emocdes negativas quando questionadas quais sentimentos experimentam com
frequéncia em seu ciclo gravidico puerperal. Conforme Carneiro (2021) destaca, isto
decorre da expectativa social em relacdo as emocdes esperadas da mulher que enfrenta o
puerpério, como se fosse ‘proibido’ sentir-se triste e angustiada num momento tao
sublime que é o nascimento de um filho.

Além dos temas abordados acima, as participantes também apresentaram outras
questdes, como medo do futuro: “Eu sou... eu penso demais no futuro. Eu sou muito
ansiosa, ai eu pensava, tipo, que tipo de mundo vai ficar pra ele? Todas essas coisas,
sabe?” (P. 04); afastamento de amizades: “[...] de vez em quando dava aquele chorinho
porgue querendo ou ndo a gente perde muita amizade, muitas pessoas se afastam da gente,
pessoas que sempre tiveram, né? E vocé se priva de muita coisa.” (P. 01); privagdo de
sono: “A privagdo de sono! Me deixa muito estressada, irritada, ¢ — coitado — nem é culpa
da crianca.” (P. 04); dificuldade de conciliar o filho que chega com a maternidade do filho

mais velho e, neste caso, sendo uma crian¢a neuroatipica:

“Eu ainda tenho algumas crises de choro... porque ¢ complicado, viu? Tanto por
causa do meu outro filho que ndo ‘t4’ conseguindo se adaptar e pra mim € muito
dificil porque eu ndo posso fazer o que eu fazia antes, né? E... tipo, quando ele
sentia muita crise, muita crise, que ele quebrava tudo, eu sentava com ele no chéo
e eu usava 0 meu método que era abracar ele, entendeu? E ja agora eu ndo tenho
mais esse método, que eu ndo posso sentar no chdo e abragar ele, conversar com
ele, entendeu?” (P. 05).

Ademais, foi uma opinido unénime das participantes que a assisténcia do pre-natal
psicoldgico seria de extrema relevancia para o bem-estar deste periodo: “Sem duvidas!
Sim, porque é uma coisa que infelizmente ndo tem, né... infelizmente em relacdo a
psicologo a gente ndo tem no pré-natal e seria, assim, de extrema importancia, né,
principalmente ‘pras’ maes de primeira viagem [...]” (P. 01); “Com certeza! Com certeza

a gente se prepararia mais ‘pras’ emogoes até mesmo da hora do parto.” (P. 02); “[...] hoje
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eu ‘td’ sentindo um peso bem grande na consciéncia, porque eu nao tive, né,
acompanhamento. Foi s 0 pré-natal normal mesmo, sé as ‘consulta’, mas psicologico eu

ndo tive.” (P. 03); “Sim! Principalmente com o parto [...]” (P. 04);

“Mulher, eu acho que sim... sabe. Tipo assim... é, é... bom... eu acho que uma
pessoa que tem uma gravidez saudavel e tudo mais, eu acho que ndo precisa de
tanto... assim, tanto disso, né? Mas eu acho que uma pessoa que ja tem um parto
assim bem complicado e que ja tem outros filhos... Eu me preocupava bastante na
questao do meu filho, porque ele ainda ‘t4’ se adaptando com o menino, entendeu?
Entdo a minha preocupagdo maior ndo era as coisas que eu ‘tava’ sentindo, era
como ele ia reagir, entendeu? E realmente ele ndo reagiu muito bem, a gente ainda
‘ta’ tentando manter ele, ele nao quer ficar dentro de casa, entendeu? Eu acho que
‘pras’ pessoas que tém criangas atipicas, eu acho que ¢ uma boa solugao [o pré-
natal psicologico].” (P. 05).

O pré-natal psicoldgico tem carater preventivo e conscientizador, e o profissional
de Psicologia pode e deve intervir quando presentes sinais de uma possivel demanda que
possa afetar a experiéncia materna e paterna. Segundo Gongalves et al. (2009, p. 2507):
“[...] sua auséncia e/ou deficiéncia estd relacionada a maiores indices de

morbimortalidade materna e perinatal”.
5 CONCLUSAO

Através dessa pesquisa, pdde-se confirmar a necessidade de o pré-natal
psicolégico ser oferecido concomitantemente aos servicos pré-natais ja oferecidos
rotineiramente no Sistema Unico de Sadde (SUS). Os dados obtidos resultaram em
tematicas que, quando aprofundadas, consegue-se mensurar a que nivel o psicélogo teria
questdes a trabalhar no acompanhamento durante a gestacao.

Compreende-se a importancia do acompanhamento psicolégico ser um servico
que pode trazer beneficios para a mée, tanto antes do nascimento de um filho, como apdés
0 mesmo, durante o puerpério. A pesquisa de campo possibilitou coletar percepcdes das
participantes sobre a auséncia do supracitado em periodo pré-natal, porém ficou cada vez

mais explicita a urgéncia do suporte psicolégico também no periodo puerperal.
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A coleta de dados apontou tematicas frequentemente ja citadas na literatura como
processos dificultosos dentro do trajeto de tornar-se mae, o que evidencia ndo ser um
problema somente da pequena amostra entrevistada nesta pesquisa. Frente a isso, ha de
se perceber a necessidade de pesquisas neste campo, para que 0s obstaculos recorrentes
que permeiam a saude mental, no ciclo gravidico puerperal, sejam tratados com a devida
seriedade que detém.

E importante salientar que é urgente a valorizacdo dos servigos que se referem a
salde mental da populacdo ndo s6 no Brasil, mas mundialmente. Os dispositivos publicos
de salde brasileiros carecem da oferta em larga escala de servicos de salide mental,
ficando clara a necessidade da pesquisa cientifica acerca dos agravantes que rodeiam a
populacdo para que os servicos sejam refinados em prol do bem-estar dos individuos.

Portanto, a pesquisa cumpriu seu objetivo de dar voz as mulheres no puerpério e
observar, a partir das experiéncias delas, de que forma o problema em questao contribui
para o0 aumento de risco de surgimento de labilidade emocional e/ou transtornos mentais
relacionados a gravidez e puerpério. Espera-se que o presente estudo contribua de forma
positiva com a formulacdo de novas pesquisas acerca do tema e que seja sucessivamente
debatido.
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