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RESUMO

Objetivo: Apreender as vivéncias de mdes de lactentes que nasceram prematuros na pandemia da Covid-19.

Método: Estudo qualitativo fundamentado na Teoria Bioecoldgica do Desenvolvimento Humano, desenvolvido em uma maternidade
plblica da Paraiba, Brasil, entre junho e julho de 2020, com 21 maes de lactentes que nasceram prematuros, por meio de entrevista
semiestruturada. Os dados foram submetidos a andlise tematica indutiva.

Resultados: As maes conhecem as medidas de prevengdo, de transmissdo e os sintomas da doenca, conforme divulgado na midia,
mas possuem percepcdes distintas sobre o isolamento social. Suas experiéncias foram permeadas por dificuldades financeiras,
redugdo do apoio social e estresse emocional.

Consideragdes finais: Recomenda-se 0 acompanhamento da satde infantil e o apoio social a0 binémio mae-crianca de modo
remoto, a fim de que ndo haja quebra na continuidade do vinculo e cuidado a familia nesse momento de vulnerabilidade.
Palavras-chave: Infeccdes por Coronavirus. Mées. Recém-nascido prematuro.

ABSTRACT

Objective: To learn the experiences of mothers of infants who were born premature in the Covid-19 pandemic.

Method: Qualitative study based on the Bioecological Theory of Human Development, developed in a public maternity hospital in
Paraiba, Brazil, between June and July 2020 with 21 mothers of infants who were born premature, through semi-structured interview.
The data were submitted to inductive thematic analysis.

Results: Mothers know the measures for prevention, transmission, and symptoms of the disease, as reported in the media, but have
different perceptions about social isolation. Their experiences were permeated by financial difficulties, reduced social support and
emotional stress.

Final considerations: Itis recommended to monitor child health and provide social support to the mother-child binomial remotely,
so that there is no break in the continuity of the bond and care for the family in this moment of vulnerability.

Keywords: Coronavirus infections. Mothers. Infant, premature.

RESUMEN

Objetivo: Conocer las experiencias de madres de bebés que nacieron prematuros en la pandemia de Covid-19.

Método: Estudio cualitativo basado en la Teorfa Bioecoldgica del Desarrollo Humano, desarrollado en una maternidad piblica en
Paraiba, Brasil, entre junio y julio de 2020 con 21 madres de bebés que nacieron prematuros, mediante entrevista semiestructurada.
Los datos se sometieron a andlisis temdtico inductivo.

Resultados: Las madres conocen las medidas de prevencion, transmisién y sintomas de la enfermedad, sequn se informa en los
medios, pero tienen diferentes percepciones sobre el aislamiento social. Sus experiencias estuvieron impregnadas de dificultades
econdmicas, menor apoyo social y estrés emocional.

Consideraciones finales: Se recomienda monitorear la salud del nifio y brindar apoyo social al binomio madre-hijo de manera
remota, para que no se rompa la continuidad del vinculo y el cuidado de la familia en este momento de vulnerabilidad.

Palabras clave: Infecciones por Coronavirus. Madres. Recien nacido prematuro.
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l INTRODUGCAO

A prematuridade representa o principal motivo da morta-
lidade infantil e neonatal™. Dados revelam que em 2017, no
mundo, aproximadamente dois tercos dos recém-nascidos
(RN) que morreram eram prematuros. Anualmente, cerca de
15 milhes de bebés nascem pré-termo, ou seja, antes das
37 semanas de gestacdo, e esse nUmero estd aumentando.
Assim, compreende-se a necessidade do acompanhamento
integral das criangas prematuras, como estratégia de garantia
do seu direito a vida®@.

Uma das formas de enfrentamento da prematuridade é o
acompanhamento dos recém-nascidos apés a alta hospitalar,
por meio do follow-up, modalidade de consulta de acompa-
nhamento ambulatorial de uma maternidade, realizada por
equipe multiprofissional. No caso de prematuros, é recomen-
dado que a primeira consulta de seguimento ocorra de sete
adezdias apds a alta. Até seis meses de idade corrigida, sdo
feitas revisdes mensais e, até 12 meses, bimestrais. O follow-up
deve assegurar uma avaliacdo integral do prematuro, que
acarretara reducdo do nimero de infeccées, hospitalizacdes
e taxas mais favoraveis de crescimento e desenvolvimento®.

Todavia, esse acompanhamento pode ter sofrido as con-
sequéncias da pandemia do novo coronavirus (SARS-CoV-2),
que teve inicio com a doenca Covid-19, em dezembro de
2019, na cidade de Wuhan, na China, e rapidamente foi
disseminada com mortes associadas em todo o mundo, o
que levou a Organizacdo Mundial da Satide (OMS) a declarar
emergéncia de salde publica de interesse internacional,
a qual posteriormente elevou para status de pandemia®.

Até 22 de agosto de 2020, foram notificados, em todo
0 mundo, 22.970.240 casos da Covid-19 e 800.060 dbitos
por tal agravo. No Brasil, até essa data, foram confirmados
3.582.362 casos da Covid-19 e 114.250 dbitos. No estado da
Paraiba, nesse mesmo periodo, houve 100.970 casos, com
2.288 6bitos. Em relagéo a crianca, em ambito nacional, do
total de 2.393 casos confirmados em menores de cinco anos,
até maio, 441 foram a Obito®.

Pessoas de todas as idades sao suscetiveis a contrair Co-
vid-19, no entanto idosos, imunocomprometidos e individuos
com comorbidades pertencem ao grupo de risco, podendo
evoluir para quadros graves e até a dbito. Os recém-nascidos,
principalmente os prematuros, por possuirem imaturidade do
sistemaimunoldgico, também sao considerados populacdo
derisco elevado a desenvolver sintomas graves da doenca®.

Diante do crescimento exponencial da Covid-19 e do
numero de individuos que evoluem para quadros graves,
diversos paises, a fim de impedir ou retardar a propagacéo
do virus, vém implementando isolamento social em massa,
quarentena e funcionamento apenas de servicos essenciais”.
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Entretanto, o isolamento social vem aumentando a preva-
|éncia de ansiedade, depressao, reducao na renda familiar
e estresse no ambiente doméstico®.

Somando-se as restricdes sociais impostas pelo isolamen-
to social, a fim de proteger a crianga, houve reorganizacao
dos servicos de salde, com suspensao proviséria das con-
sultas de follow-up ao RN prematuro clinicamente estavel,
como também suspensdo de consultas de puericultura nas
Unidades Bésicas de Saude (UBS).

E importante ressaltar que a vulnerabilidade do RN pre-
maturo muitas vezes é a principal responsavel pelos déficits
no desenvolvimento neuropsicomotor alongo prazo, nessa
populacdo. Diante disso, 0 ndo acompanhamento dessas
criancas pode contribuir para atrasos ou deficiéncias na fase
pré-escolar, retardos mentais e intelectuais, sequelas neuro-
l6gicas e desenvolvimento de disfun¢cdes comportamentais,
psicoldgicas e emocionais™.

Ante o exposto e considerando a fragilidade dos servi-
cos de saude e os impactos da pandemia nas maes e nos
RN prematuros, questiona-se: Qual a vivéncia de maes de
lactentes que nasceram prematuros, na pandemia da Co-
vid-197 Diante disso, objetivou-se apreender as vivéncias de
maées de lactentes que nasceram prematuros na pandemia
da Covid-19.

B METODO

Trata-se de uma pesquisa descritivo-exploratdria, com
abordagem qualitativa, realizada em uma maternidade pu-
blica de um municipio da Paraiba, Brasil. Participaram deste
estudo 21 maes que atenderam aos critérios de inclusdo: ser
méae de lactentes nascidos prematuros egressos da referida
maternidade que tiveram o acompanhamento de follow-up
interrompido ou espagado devido a pandemia da Covid-19;
ser maior de 18 anos e aceitar participar da pesquisa de
forma remota. As maes sé foram incluidas apos aceitarem
participar da pesquisa, de forma remota, e dispor de acesso
a celular no periodo da coleta de dados.

A coleta de dados ocorreu nos meses de junho e julho
de 2020, por meio de entrevista semiestruturada, utilizan-
do ligacéo telefonica, tendo em vista a impossibilidade de
aproximacao fisica devido ao isolamento social decorrente
da pandemia da Covid-19. A selecdo das participantes ocor-
reu de forma sistematica, a partir do nimero de contato
telefénico disponivel no prontuério da crianca, sequindo
0 agendamento da entrevista conforme disponibilidade e
anuéncia de cada mae, de modo que, caso houvesse recusa,
contatava-se a seguinte de uma lista. Destaca-se que cada
anuéncia foi gravada verbalmente, apds leitura do TCLE,
antes de iniciada cada entrevista por telefone.
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As entrevistas, posteriormente transcritas para analise,
foram guiadas pelas seguintes questdes norteadoras: 1) Qual
a sua opinido sobre o isolamento social?; 2) Vocé ja ouviu
falar da Covid-197?; 3) Pode me falar o que vocé sabe sobre
essa doenca?; 4) Como estd sua rotina e de toda a familia
durante o isolamento social?; 5) Fale um pouco sobre isso.

O encerramento da coleta sequiu o critério de suficiéncia,
quando foi possivel refletir sobre as multiplas dimensdes do
objeto de estudo®, perfazendo um total de 21 entrevistas. A
andlise dos dados empiricos foi realizada por meio da técnica
de andlise temdtica indutiva“?, sequindo seis fases: Familia-
rizacdo com o tema (leitura ativa do material empirico antes
da busca por cédigos e significados); Geragao de codigos
iniciais (identificacdo de conjuntos semelhantes e produgao
de coédigos iniciais manualmente); Busca por temas (selecéo
de diferentes coddigos em temas potenciais); Revisdo dos
temas (refinamento dos temas através da leitura de todos
os extratos de dados que fazem parte de cada tema e vi-
sualizacdo da relacdo entre os temas); Definicdo dos temas
(identificacdo clara dos temas); e Producédo do texto final.

A fundamentacéo tedrica foi pautada na Teoria Bioe-
colégica do Desenvolvimento Humano, desenvolvida por
Bronfenbrenner. Essa teoria postula que, para compreender
melhor o desenvolvimento humano, é primordial considerar
todo o sistema bioecoldgico em torno do individuo!.

Essa teoria ancora o desenvolvimento humano em quatro
dimensdes que interagem entre si: 0 Processo, a Pessoa, o
Contexto e o Tempo (Modelo PPCT). O Processo corresponde
as interacdes entre a pessoa em desenvolvimento e outras
pessoas, objetos e simbolos presentes no seu ambiente
proximo. A Pessoa é o individuo em desenvolvimento inte-
ragindo com o contexto, segundo suas caracteristicas biop-
sicossociais. O Contexto caracteriza-se por qualquer evento
ou condicéo fora do organismo, o qual pode influenciar ou
serinfluenciado pela pessoa em desenvolvimento. O Tempo
é a estrutura que contempla as mudancas e estabilidades
do desenvolvimento da Pessoa no transcorrer da vida e
das geracoes'.

Este estudo vincula-se ao projeto intitulado “Assistén-
cia materno infantil frente a pandemia da Covid-19: uma
proposta de cuidado a distancia’, aprovado no Edital n°
003/2020 — FAPESQ/SEECT projeto de monitoramento, ana-
lise e recomendacoes para rapidaimplementacao diante da
pandemia da Covid-19, do Estado da Paraiba, e aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa do Centro de Ciéncias
da Saude, da Universidade Federal da Paraiba (UFPB), sob
parecer n° 4.045.340, CAAE 31353220.3.0000.5188 como
preconiza a Resolug¢do 466/12 do Conselho Nacional de
Saude (CNS). Foi apresentado o Termo de Consentimento

Livre e Esclarecido por meio de leitura, durante a ligacéo
telefonica, e todas maes aceitaram participar. Para garantir
o anonimato das participantes, os registros das falas foram
codificados com a letra "M’, referente a “Mae’, sequida pela
numeracao correspondente a ordem cronolégica de reali-

zacdo das entrevistas, a saber: M1, M2 [...].
Il RESULTADOS

Dentre as 21 maes participantes do estudo, treze afirmaram
estar em unido estavel, cinco eram solteiras, duas casadas e
uma viuva, com faixa etéria entre 18 e 38 anos de idade. No
tocante ao nimero de filhos, nove tinham um filho; sete,
dois filhos, e cinco, trés filhos ou mais. Quanto aos anos de
estudo, quatorze mulheres tinham entre cinco e dez anos, e
sete tinham mais de dez anos de estudo. No que diz respeito
a renda média familiar, quatorze mulheres possuiam renda
média familiar de até um saldrio minimo, e duas possuiam
como renda Unica o auxilio emergencial concedido pelo
Governo Federal. Quanto a ocupacéo, doze possuiam vinculo
empregaticio, sete eram do lar e duas estudantes.

A partir da andlise do material empirico, emergiram dois
temas: Tema I: Conhecimento e percepcao materna acerca
da Covid-19 e doisolamento social; Tema Il: Experiéncias de
maes de lactentes prematuros na pandemia da Covid-19.
Cada tema foi construido a partir de cédigos iniciais, con-
forme o Quadro 1.

Tema I: Conhecimento e percepcao materna
acerca da Covid-19 e do isolamento social

A vivéncia materna durante a pandemia do novo coro-
navirus e o cuidado ao bebé nascido prematuro no domi-
cilio sdo influenciados pela compreensao materna acerca
da Covid-19 e do isolamento social. A partir dos relatos,
foi possivel apreender que o conhecimento das mées de
lactentes prematuros sobre a Covid-19 esta coerente com
0 que é repassado na midia:

Eu sei que é uma doenca respiratdria que, se vocé tiver
contato com a pessod infectada, vocé pode pegar [...] E
que na verdade dizem que vocé pega a partir do 4° dia;
outros dizem que se agrava mais rdpido s se vocé jd
tiver uma doencga, se for hipertenso, diabético. Jd mor-
reram vdrias pessoas que ndo tém nenhum tipo dessas
doencas. (M10)

Que é um virus muito resistente e quando pega no pul-
mdo, né? é [...] para de respirar, tem que respirar com
aparelho, tudo isso. (M12)
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Temas principais

Codigos iniciais

Percepcao positiva em relacdo ao isolamento social

Percepc¢éao negativa em relagcao ao isolamento social

Temal:

Dificuldades em relacéo ao isolamento social

Conhecimento e percepcao
materna acerca da Covid-19

Conhecimento sobre a Covid-19

e do isolamento social

Prevencao

Contégio

Sintomas

Condigao socioecondmica

Desemprego

Temall:

Restricoes das saidas do domicilio

Experiéncias de maes de
lactentes prematuros na

Estresse materno e infantil

pandemia da Covid-19

Distanciamento da familia

Rede de apoio fragilizada

Sofrimento psiquico

Quadro 1 - Temas principais e c6digos iniciais. Jodo Pessoa — PB, 2020

Fonte: Dados da pesquisa, 2020.

Frente ao excesso de informacdes sobre a Covid-19 trans-
mitidas nas redes sociais e televisivas, as maes revelaram em
seus discursos:

E tanta coisa que passa na televisdo que eu néo sei di-
zer o certo o que é COVID. Eu acho que é s6 um virus
passageiro. (M1)

Oeu vejo na televisdo. Todo dia passa na televisdo. Ela é
umadoenga contagiosa, e essa doenca pega facilmente,
nél (M11)

Jd passou tanto na televiséo que jd td dando nojo. Essa
doenc¢a é muito terrivel porque jd matou muita gente
ai a fora, e a gente fica com medo de pegar esse trogo.
Toda noite é coronavirus, é Covid-19. (M20)

Destaca-se que aimportancia da adogao de medidas de
prevencao e as formas de transmisséo do virus foram achados
recorrentes nas falas maternas, quando questionadas sobre
seu conhecimento acerca da doenca.

Sei que é um virus que é disseminado através do toque
e que ele jd matou muita gente. Entdo, a tnica coisa
que a gente pode estar se protegendo é lavando bem
as mdos, ndo sair sem mdscara, evitando estar tocando
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nas coisas e colocando a mdo no rosto, sempre que sair,
volta, toma banho e lava tudo. (M6)

Que é um virus, né? e que pega no ar e tem que usar
mdscara e dlcool em gel e que muita gente estd morrendo
e ficando doente (M4)

Dentre as medidas de prevencao da Covid-19, o isola-
mento social foi visto pelas maes como importante para
reduzir o contdgio da doenca, porém possufam percepgoes
distintas, ora positiva ora negativa e apontaram as dificul-
dades para manté-lo.

A minha opinido é que é bastante importante porque,
como ndo existe vacina nem remédio, a tnica forma
que a gente tem de evitar a disseminagdo do virus é
comoisolamento. Apesar de sabermos que pesa muito
aquestdo econémica/financeira, mas eu acho que é de
extremaimportdncia esse isolamento, evitar ao mdximo,
s sair em circunstancias bem emergenciais. (M6)

O isolamento é o mais importante agora no momento
de pandemia, justamente por conta do fdcil contdgio
do virus, e é o que deve ser feito no momento. (M21)

Minha opinido é que estd sendo muito dificil mesmo
manter o isolamento. A gente estd precisando muito ir
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aos hospitais para se consultar. Estd sendo muito dificil
mesmo. (M19)

Estd bem dificil porque, como meus meninos estdo tudo
em casa, sem ter aula, ai aqui em casa é aqueles apar-
tamentos da prefeitura, né? bem apertadinho. (M17)

Além disso, as participantes identificam os principais
sintomas da Covid-19:

Eu seique o coronavirus é contagioso [...] Os sintomas sao
tosse seca, febre, diarreia, dor de cabeca e falta de ar. (M2)

Geralmente, quando estamos com algum sintoma
como falta de ar, febre, dor de cabeca, perde o gosto
do paladar e tem as pessoas que entram no grupo
de risco, né? Que sdo cardiovasculares, hipertensas e
diabéticas. (M14)

Tema ll: Experiéncias de maes de lactentes
prematuros diante da pandemia da Covid-19

O advento da pandemia do novo coronavirus poten-
cializou a situacao de vulnerabilidade das méaes e familias
de lactentes prematuros em diferentes contextos. Um dos
aspectos afetados no nucleo familiar foi a condicdo socioe-
condmica, consequente do desemprego.

Meu marido trabalhava por conta prépria, mas, por
causa dessa pandemia, ele parou de ir. (M20)

A rotina estd bastante dificil porque estd dificil de se
locomover para os lugares, ir para o médico; tudo mu-
dou, nossa vida mudou. Mudou a questdo financeira,
mudou muito. (M2)

Além das mudancas socioecondmicas, foi possivel cons-
tatar que as maes vivenciaram restricao dos encontros com
os familiares e, assim, receberam infimo apoio no cuidado
ao lactente prematuro.

Mulher [...] Estd complicado! Porque eu praticamente
vivo muito sozinha. A minha irmd vem de tardezinha
para me daruma ajuda. Af de tardezinha é o hordrio que
eu termino de ajeitar minhas coisas, tomar um banho,
comer, gjeitar a casa, entendesse?! Ai, quando chega a
noite, eu estou cansada. (M5)

Td todo mundo isolado, né?! A gente mora tudo perto,
mas sé se comunica pelo celular mesmo. (M16)

Em relagao a visita, desde que ela saiu da materni-
dade, ndo recebeu nenhuma visita. Tanto a familia

do meu esposo quanto a minha sé conhece ela por
foto. Foi uma coisa bem diferente, porque geralmente,
quando nasce um bebé, o pessoal vai visitar com uns
15 dias ou até mesmo uma semana, e ela ndo teve
nada disso. (M6)

Diante da restricdo no apoio familiar e, consequente-
mente, dos processos proximais com a crianga, uma mae
relatou que houve mudancas na sua condicao psicoldgica.

Minha familia é toda do interior de Recife, sabe?! E estou
sem poder visitar eles, e eles sem poder vir me visitar. Meu
psicoldgico mexeu muito, principalmente, nesses tltimos
dias porque meu irmdo testou positivo Id no interior. Eu
estou me sentindo muito triste. (M3)

Outra experiéncia apontada foi o estresse materno, visto
que, além do cuidado do prematuro, as mulheres tém ou-
tros filhos que demandam atencéo e que, neste periodo de
pandemia, estao ociosos no domicilio devido ao fechamento
das escolas e dos ambientes de lazer.

Oisolamento mudou totalmente a rotina em relacdo a
resolver as minhas coisas, a questdo das criancas que
ficam muito agitadas dentro de casa porque ndo tém o
quefazer, acostumadas [..] O! jd tem menino chorando
(risos). — Calma, rapaz. Elas estao acostumadas com a
escola, os coleguinhas, ir a uma praia para se distrair,
entao, desse tipo de coisa que realmente a gente sente
falta. (M6)

Acostumada a teruma vida normal, sair para os lugares,
poder ir para o shopping, para a praia, sair [...] E hoje a
gente ndo pode mais nada, ai é meio complicado! O
psicoldgico fica meio abalado, as vezes, sem poder sair
para lugar nenhum. (M5)

Outrossim, os dados revelaram que, devido ao isolamen-
to social, as maes limitam suas saidas do domicilio, dando
prioridade aos servigos essenciais e que visam a assisténcia
a saude da crianca.

Agente sé ficaem casa, sai com os bebés mesmo sé para
aconsulta pedidtrica e, se for necessdrio ir na farmdcia ou
alguma coisa e ndo tem como deixar eles em casa, eles
vdo, ficam no carro, mas a gente estd saindo o minimo
possivel. (M21)

Minha rotina é sé dentro de casa direto, se for sair, é pra
consulta com ela. (M7)
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H pDIscussAO

Os extratos das entrevistas trazem aspectos relevantes
para a apreensdo das vivéncias de maes de lactentes que
nasceram prematuros na pandemia da Covid-19. Alicerca-
dos na teoria de Bronfenbrenner sobre o desenvolvimento
humano, considera-se que as experiéncias maternas, imersas
em Processos e Contextos peculiares, podem interferir no
desenvolvimento dessas criancas, por meio do cuidado que
sera ofertado"™,

Cuidar de um lactente nascido prematuro é um desafio
para as familias, visto que a prematuridade é um fator de
risco para morbimortalidade infantil®. Nesse contexto, a
crianga pode ser acometida por agravos a salde e atrasos
no desenvolvimento, devendo ser acompanhada regular-
mente, no primeiro ano de vida"'?; posteriormente, a partir
do segundo ano, serd acompanhada na puericultura, com
consultas mais espacadas, conforme calendério proposto
pelo Ministério da Saude.

Concomitante aos desafios do cuidar de criancas nascidas
prematuras e face ao novo cendrio pandémico, emerge a
necessidade de novos conhecimentos maternos sobre a
Covid-19 e novas formas de cuidar, a fim de proporcionar uma
atencdo integral a crianca. Frente aos relatos apresentados,
percebe-se que o conhecimento materno esta relacionado
as medidas de prevencao, as formas de transmisséo do vi-
rus e ao isolamento social, conforme divulgado em midias
sociais e televisivas.

Dessa forma, ao se apropriar do conhecimento acerca
das necessidades dos lactentes prematuros, com base na
prevencao da Covid-19 e na promocédo da saude, as maes
podem ressignificar a forma de cuidar dos seus filhos no
contexto da pandemia. Estudo realizado na China eviden-
ciou que o conhecimento sobre a Covid-19 estd associado
auma menor probabilidade de atitudes negativas e praticas
potencialmente perigosas em relacéo a epidemia do novo
coronavirust’.

Destarte, revela-se a importancia de um conhecimento
materno consolidado sobre a doenca, para favorecer o de-
senvolvimento, a reducao de vulnerabilidade e a protecdo
da crianca no seu microssistema, que corresponde ao lugar
em que a crianca estabelece, de forma direta, padrées de
atividades, papéis sociais e relacoes interpessoais, através
de interagoes face a face!".

O desenvolvimento infantil é diretamente afetado pelo
ambiente em que a crianca estd inserida, assim como pelas
suas relagdes familiares. Ademais, conforme a teoria Bioeco-
l6gica, o desenvolvimento sofre influéncia de elementos que
transcorrem pelos seguintes sistemas: microssistema, que se
refere ao nucleo familiar; mesossistema, evidenciado pelo
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ambiente em que a crianga esta inserida e a interacao entre
eles, como familia e escola; exossistema, no qual a crianca
ndo esta inserida, mas causa influéncia em seu microssiste-
ma; e macrossistema, no qual estdo incluidas as condi¢cdes
socioecondmicas e culturais,

Considerando que as vulnerabilidades bioldgica e social
do prematuro e seu nucleo familiar podem ser potencializadas
pelo contexto pandémico da Covid-19, obter informacoes
coerentes é fundamental para o enfrentamento da pande-
mia. Contudo, o presente estudo desvela que o excesso de
informacdes transmitidas pela midia sobre o coronavirus
é uma realidade vivenciada pelas participantes do estudo.

O aumento exponencial de informacées, verdadeiras ou
nao, acerca de um assunto especificoem um curto espaco de
tempo é denominado Infodemia. Isso afeta profundamente
diferentes aspectos da vida, como a salde humana, pois
também propicia a circulacdo de informacoes imprecisas,
resultando em desinformacao e estresse!'*'?,

Ressalta-se que, sob a otica do modelo PPCT da Teoria
Bioecoldgica'”, a conjuntura atual de informacdes excessivas
sobre a Covid-19 pode afetar o ambiente em que a crianca
vive e exercer influéncia sobre o conhecimento materno,
acerca das reais necessidades de salide da Pessoa/crianca.

Diante do contexto pandémico, algumas medidas foram
adotadas pelas autoridades para o controle da doenca, dentre
elas, o isolamento social®. Contudo, no presente estudo,
constataram-se opinides maternas divergentes em relagdo
ao isolamento social, no que diz respeito a sua importancia,
que, adepender do conhecimento delas sobre a gravidade da
Covid-19, podem ser modificadas as estratégias que utilizam
para proteger sua familia e a comunidade.

A literatura destaca que a percepcdo dos individuos
em relacdo ao isolamento social é diferente, conforme a
escolaridade, renda, idade e sexo; no entanto, a maioria
das pessoas enxerga o isolamento social como uma estra-
tégia eficaz no controle da pandemia®. Por outro lado, o
isolamento social acentua a vulnerabilidade que o lactente
prematuro vivencia no domicilio, visto que podem aumentar
as dificuldades financeiras, afetar a salde mental das maes
e tornar o ambiente doméstico estressante!®.

Observa-se que uma das consequéncias do isolamen-
to social foi a descontinuidade da atencdo ao prematuro
pelos servicos de salde, cendrio que pode comprometer
o desenvolvimento pleno dessas criangas. Portanto, faz-se
necessario assegurar as maes de prematuros uma rede de
apoio, de forma a garantir assisténcia integral a crianca e,
assim, minimizar os riscos de morbimortalidade infantil.

Conforme evidenciado nos achados do presente estudo,
a pandemia da Covid-19 trouxe alguns danos para a sau-
de e 0 bem-estar das familias, como também, acentuada
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inseguranca financeira, uma vez que intensificou a pobreza
j& existente, devido ao aumento das taxas de desemprego,
com ampliacéo das desigualdades socioecondmicas, raciais
e étnicas'"”.

Tais aspectos podem refletir tanto imediatamente,
quanto a longo prazo, na integridade emocional e fisica
das criancas, devido as repercussdes negativas no acesso a
alimentacéo diversificada e nutritiva, aos cuidados de saude
e a outras necessidades basicas, 0 que representa riscos
importantes para seu bem-estar biopsicossocial e para seu
desenvolvimento!'®19,

Os recém-nascidos prematuros possuem maior risco
para disturbios do desenvolvimento neuropsicomotor, que
possivelmente pode ser afetado de acordo com as mudancas
ocorridas no ambiente externo. Apds o nascimento, fatores
como o nivel socioecondmico e cultural constituem risco
para agravos no desenvolvimento do pré-termo, devido
a influéncias do seu micro e macrossistema, nesse caso, a
familia e as condicoes estruturais, respectivamente".

O desenvolvimento saudavel de uma crianca depende,
dentre outros fatores, das suas interagdes sociais, entretanto
oisolamento ocasionado pela pandemia foi responsavel por
interromper o vinculo com familiares, amigos e comunidade.
Em meio a isso, com a finalidade de limitar a circulacéo de
pessoas, 0s componentes essenciais do microssistema de
instituicoes e grupos — tais como escola, familia, vizinhanca,
amigos e instituicdes religiosas — foram fortemente prejudi-
cados com a pandemia‘”.

No que concerne as amplas medidas aplicadas para
controle da pandemia da Covid-19, a interacdo social é um
aspecto fortemente prejudicado. O distanciamento social é
responsavel pela diminui¢ao da transmisséao da doenca, por
reduzir os contatos sociais em pelo menos 60%; no entanto,
pode ter efeito negativo na familia, que perde a rede de
apoio no cuidado do filho".

Soma-se a isso o fato de os idosos, por fazerem parte
do grupo de risco para quadros graves da Covid-19, ficam
distantes das familias, assim, devido a essa restricdo dos
encontros familiares, os avos ficam impossibilitados de ofe-
recer ajuda, seguranca e suporte emocional aos filhos!'”, que
acarreta o aumento da sobrecarga fisica e mental de maes
de criancas prematuras.

Dessa forma, o cenério imposto pela Covid-19 instaurou
novos focos de estresse na rotina das maes de criangas que
nasceram prematuras, tendo em vista as mudancas ocorridas
no seu cotidiano. Esse aspecto foi corroborado em pesquisa®
que abordou o isolamento social imposto pela pandemia
da Covid-19 e identificou que a maioria dos participantes
sofreu impacto nos meios de subsisténcia, resultando no
aumento do estresse familiar.

O estresse materno estéd associado a outras dificuldades
advindas com a pandemia, como a sobrecarga de demandas
didrias com outros filhos, diante do fechamento das escolas e
dos ambientes de lazer, 0 que dificulta os processos proximais
entre a crianca e o nucleo familiar, podendo impactar nega-
tivamente, no seu desenvolvimento durante a pandemia®.

Ademais, maes de prematuros podem apresentar pro-
blemas na sua satide mental, como depressao e ansiedade,
fatores que influenciam negativamente, no desenvolvi-
mento social, emocional e funcional das criancas. Diante
disso, faz-se necessario minimizar as influéncias contextuais
de vulnerabilidade ao prematuro, por meio dos processos
proximais com a familia e a interacdo com os servicos e pro-
fissionais de salide, por atuarem na promocao do cuidado
e desenvolvimento infantil®,

O estudo destacou que a pandemia da Covid-19 vem
acompanhada frequentemente por uma sensacdo de medo,
ansiedade, depressdo, impoténcia, incerteza, tédio, preocupa-
¢do, ocasionando danos psicoldgicos e emocionais!?. Nesse
contexto, as maes possuem medo do adoecimento, uma vez
que, durante o tratamento, podem se tornar incapazes de
prestarem cuidados atenciosos aos seus filhos, quer seja pela
sua prépria hospitalizagdo quer seja de seus outros filhos?.

Essa realidade representa fator de risco para os prema-
turos, visto que os pais psicologicamente abalados podem
sentir dificuldade de prestar cuidados aos seus filhos, tornan-
do-0s mais vulneraveis a violéncia, exploracdo e ao abuso.
Outrossim, a diminui¢ao dos cuidados maternos também
pode gerar estresse a crian¢a que, dependendo do tem-
po, frequéncia e intensidade de exposicao, pode ter seu
desenvolvimento® prejudicado.

Portanto, as mudangas no macrossistema da crianga
decorrentes da pandemia e o impacto socioecolégico da
Covid-19 representam riscos importantes, podendo tra-
zer consequéncias para o bem-estar, o desenvolvimen-
to e a protecao das criancas, tornando as experiéncias de
maes de lactentes prematuros ainda mais desafiadoras na
pandemia Covid-19.

Il CONSIDERAGOES FINAIS

O estudo permitiu apreender que as vivéncias de maes
de lactentes nascidos prematuros diante da pandemia da
Covid-19 foram afetadas pelo isolamento social, potenciali-
zando as vulnerabilidades delas e do nucleo familiar da crian-
¢a prematura, como também causou impactos diretos nos
contextos social, financeiro, emocional e psicolégico. Assim,
emerge a necessidade do apoio social a essas mulheres/maes,
com responsabilizagdo do profissional para o contato de
forma remota, devido as condi¢cdes impostas pela pandemia.
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Como limitacdo, destaca-se a dificuldade para realizacédo
de algumas entrevistas que, pelo fato de terem ocorrido
por meio telefénico, algumas mées interrompiam tempo-
rariamente suas falas para atenderem a algumas demandas
decorrentes de atividades domésticas ou de cuidado com
a crianca.

Todavia, o olhar para a vivéncia dessas maes contribui
para o avanco tedrico do tema em questéo, que foi pouco
explorado pela literatura nacional e internacional. Ademais,
as evidéncias cientfficas apontadas a partir dessa realidade
possibilita a enfermagem refletir sobre suas praticas no
processo de trabalho e ampliar as estratégias para continui-
dade e integralidade do cuidado a esta populagao, mesmo
a distancia.

Portanto, recomenda-se 0 acompanhamento da sau-
de infantil e 0 apoio social ao bindbmio mée-crianca de
modo remoto, a fim de que né&o haja quebra na conti-
nuidade do vinculo e cuidado a familia nesse momento
de vulnerabilidade.
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