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Resumo: Introducgdo: A pandemia causada pelo novo Coronavirus trouxe repercussdes para o
cenario mundial e as principais formas de controle da doenca tem sido as medidas de prevencéo,
nas quais se insere o isolamento social. A necessidade de isolamento modifica o funcionamento
tipico das familias e impacta no seu cotidiano, além das repercussdes psicologicas e sociais
inerentes ao contexto. Vivenciar esse momento de pandemia concomitante a internacdo do
recém-nascido contribui para o distanciamento materno do seu cotidiano e pode impactar
negativamente em seu psiquismo. Objetivo: Conhecer as repercussdes do isolamento social no
cotidiano de maes de bebés internados na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN)
durante a pandemia por COVID-19. Método: Estudo descritivo-exploratério de abordagem
qualitativa, realizado em um Hospital filantrépico de Belo Horizonte, Minas Gerais e que teve
como participantes 15 maes de bebés internados na UTIN. Utilizou-se entrevista
semiestruturada e os dados foram submetidos a anélise de conteudo na modalidade tematica.
Resultados: Verificou-se que as mdes possuem conhecimentos e informacgdes gerais sobre a
COVID-19 e percebem as mudancas que passaram a fazer parte do cotidiano. Os aspectos
emocionais relacionados a condicao de ter um bebé internado na UTIN foram intensificados
além de repercutir na forma como as méaes participavam do cuidado do bebé. Conclusdo: A
pandemia trouxe repercussdes no cotidiano dessas maes e reconhece-se a necessidade de
fornecer informacdes eficazes, proporcionar as familias um local de escuta ativa e auxiliar no
manejo do préprio cuidado e do cuidado do bebé de forma segura, favorecendo as ocupagdes
relativas a maternidade.

Palavras-chave: Terapia ocupacional, Maes, Cotidiano, Unidades de Terapia Intensiva
Neonatal, COVID-19.

Abstract: Introduction: The new coronavirus pandemic has reverberated in the world scenario
and the main forms of disease control are preventive measures, which include social isolation.
The need for isolation promotes changes in the family behavior and impacts their daily lives,
in addition to the psychological and social repercussions inherent to the context. Experiencing
the pandemic during the newborn hospitalization contributes to the maternal distance from her
daily life and can negatively impact her psyche. Objective: This study aims to know the
repercussions of social isolation in the daily lives of mothers with babies admitted to the
Neonatal Intensive Care Unit (NICU) during the COVID-19 pandemic. Method: Descriptive-
exploratory study with a qualitative approach, carried out in a philanthropic hospital in Belo
Horizonte, Minas Gerais, with 15 mothers of babies admitted to the NICU as participants. Semi-
structured interviews were used and the data were submitted to content analysis in the thematic
modality. Results: It was found that mothers have general knowledge and information about
COVID-19 and realize the changes that have been incorporated into her daily life. The
emotional aspects related to the condition of having a baby admitted to the NICU were
intensified reflecting on the way mothers participated in baby care. Conclusion: The pandemic
has had repercussions on the mothers daily lives and the need to provide effective information
was identified. In addition, there was a need to provide families with an active listening place
and an assistance in the safely management of their own and baby care, favoring occupations
related to maternity.

Key-words: Occupational Therapy, Mothers, Daily Life, Neonatal Intensive Care Units,
COVID-19.
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1 Introdugéo

Um novo tipo de Coronavirus (SARS-CoV-2) foi confirmado em 7 de janeiro de 2020 pelas
autoridades chinesas, ap6s identificar um aumento no nimero de casos de pneumonia na cidade
de Wuhan, na China. Esse novo Coronavirus € responsavel por causar a doenca COVID-19, a
qual foi caracterizada como uma pandemia, em 11 de margco de 2020 (Organizagéo
Panamericana de Saude, 2020; World Health Organization, 2020b).

Segundo o Ministério da Saude (2020), os sintomas mais comuns da COVID-19 séo febre, tosse
seca, coriza, dor de garganta e dificuldade para respirar. Cerca de 80% das pessoas infectadas
desenvolvem casos leves da doenca, porém em outros casos a doenca pode ser mais grave, 0
que leva a necessidade de tratamento hospitalar de alta complexidade (OPAS, 2020). A
transmissao desse virus acontece de uma pessoa contaminada para outra, e ocorre por meio de
goticulas de saliva, aperto de mdo, tosse, espirros, catarro e/ou objetos ou superficies

contaminadas, caracterizando assim sua alta capacidade de contagio (Brasil, 2020).

Um dificultador no controle da doenga é a auséncia de vacina, sendo que as medidas tém focado
na sua prevencdo, reunindo as seguintes recomendacdes: lavar as maos frequentemente com
agua e sabdo ou utilizar desinfetante a base de alcool; ao tossir ou espirrar, cobrir a boca e o
nariz com o cotovelo flexionado ou com um lenco de papel que deve ser descartado logo em
seguida; manter a distancia de um metro entre outras pessoas; e evitar tocar olhos, nariz e boca.
Difundidos por todo o mundo, 0 uso de mascaras de protecdao e o isolamento social também
tém sido formas de prevencdo contra 0 novo Coronavirus (Organizacdo Mundial de Saude,
2020Db).

No Brasil, a identificacdo do primeiro caso da COVID-19 ocorreu em 26 de fevereiro de 2020
e diversas medidas de controle e prevencao foram tomadas pelas autoridades sanitérias locais,

dentre as quais se insere o isolamento social (Croda & Garcia, 2020).

Entende-se por isolamento social uma intervencdo que pode ser aplicada a determinada
comunidade, regido ou até mesmo a uma cidade inteira, com o intuito de reduzir interacfes e
movimentacdo entre pessoas. Essa medida envolve desde o distanciamento social, com o
fechamento de escolas, comércios, servigos ndo essenciais e cancelamento de eventos publicos,
até o blogueio completo de atividades de uma cidade (Schuchmann, 2020). Nesse contexto, o

individuo deixa de participar de atividades sociais em grupo como o trabalho e o lazer.
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A necessidade de permanecer em casa é uma medida que modifica o funcionamento tipico das
familias e repercute no seu cotidiano, podendo acarretar impactos consideraveis a dinamica
pessoal e familiar. Estudos acerca dos efeitos associados ao isolamento social relatam a
existéncia de impactos sociais e psicoldgicos, durante e apds o isolamento, sendo os principais:
alteracbes no sono (Bezerra et al, 2020); frustracdo, tédio e inseguranca (Brooks et al, 2020);
preocupacdo (WHO, 2020a); impactos financeiros e no convivio social (Bezerra et al, 2020;
Brooks et al, 2020); medo e estresse (Bezerra et al, 2020; Brooks et al, 2020; WHO, 2020a).

As repercussdes sociais e psicoldgicas associadas ao isolamento podem ser exacerbadas em
decorréncia do momento vivenciado por cada pessoa, como € a situacdo das familias que
passam pelo processo de hospitalizacdo de um recém-nascido em uma Unidade de Terapia
Intensiva Neonatal (UTIN).

Nesse contexto, as familias, especialmente as mées, lidam com a necessidade de adaptar-sea
uma rotina hospitalar e se distanciam, mesmo que momentaneamente, da sua principal fonte de
apoio - a familia (Souza et al, 2009; Costa et al, 2010). No isolamento social, essa situa¢éo pode
ser potencializada em decorréncia do plano de contingenciamento adotado, tanto pelo
municipio quanto pela instituicdo onde o bebé esta internado, sendo frequente a restricdo no
nimero de pessoas circulando nos servicos de salde limitando ou suspendendo as visitas.
Nesses casos a mae, que permanece na instituicdo acompanhando o bebé internado, se distancia
do convivio com familiares podendo impactar negativamente em seu psiquismo (Silva et al,
2020).

Pode-se constatar que as medidas de isolamento social repercutem diretamente no cotidiano das
pessoas, influenciando o que elas fazem, como elas vivem, quais atividades realizam e como se
inserem no mundo. No gque tange ao campo da terapia ocupacional, ha o reconhecimento de que
cada pessoa vive o cotidiano de forma particular, levando-se em conta a singularidade do sujeito
e 0 seu contexto social (Salles & Matsukura, 2013). Pelo exposto, situa¢bes que evidenciam
uma ruptura na vida cotidiana, tornam-se foco de atencéo do terapeuta ocupacional, com vista
a apoiar as pessoas no processo de reconstruir e ressignificar sua vida cotidiana diante dessa

nova realidade que se apresenta.

Essa problematica apresentada, apreciada a luz da medida atualmente vigente de isolamento
social no contexto da pandemia por COVID-19, desperta a necessidade de conhecer as
repercussdes da pandemia na vida das pessoas, fornecendo subsidios para a estruturacdo do

servico de saude de forma a atender as necessidades de cuidado desse grupo.
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Pelo exposto, este estudo tem o objetivo de conhecer as repercussdes do isolamento social no
cotidiano de maes de bebés internados na UTIN durante a pandemia por COVID-19.

2 Método

Trata-se de uma pesquisa com abordagem qualitativa que buscou desvelar processos sociais
que ainda pouco conhecidos e que pertencem a grupos particulares, sendo seu objetivo e
indicacdo final, proporcionar a construcdo e/ou revisdo de novas abordagens, conceitos e

categorias referente ao fenémeno estudado (Minayo, 2013).

O estudo é sustentado pelo referencial tedrico do cotidiano de Agnes Heller (2000), que adota
0 entendimento de que € na vida cotidiana que se produzem as relacdes sociais entre 0s homens

e onde sao reproduzidas as atividades e culturas existentes.

O estudo foi realizado na Fundacéo de Assisténcia Integral a Saude — Hospital Sofia Feldman
em Belo Horizonte, Minas Gerais, a qual é especializada na assisténcia materno-infantil e que
atende, exclusivamente, usuarios do Sistema Unico de Satde (SUS). Além dos leitos
obstétricos, a instituicdo conta com 51 leitos de Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN)
e disponibiliza condicdes para permanéncia das mées em periodo integral durante a internacgéo

do recém-nascido na UTIN — o Espaco de Sofias.

Para a incluséo das participantes, foram adotados os seguintes critérios: mdes com permanéncia
no Espaco de Sofias por, no minimo, seis dias e com bebés internados na UTIN por, no minimo,
oito dias. Considerando a média de 17 dias de internagdo no primeiro trimestre de 2020 (HSF,
2020), esse primeiro critério se justifica por entender que trata de um periodo necessario para a
mée vivenciar o0 novo cotidiano decorrente da necessidade de acompanhar o bebé hospitalizado.
Foram excluidas do estudo mées usuérias de alcool e drogas ilicitas; com distarbios psiquicos

e instabilidade emocional constatada.

As participantes foram identificadas a partir do censo diario realizado no Espaco de Sofias. Em
seguida, foram consultados os prontuarios dos recém-nascidos internados na UTIN para obter
informagdes sobre a idade gestacional, evolugéo clinica e data de internacdo do bebé, além de

coletar informacdes sobre a histdria materna.

A coleta de dados ocorreu no periodo de 30 de maio a 19 de junho e teve inicio ap6s aprovagao
do Comité de Etica em Pesquisa do Hospital Sofia Feldman (parecer n° 4.057.433) atendendo
as determinacfes da Resolucdo 466/2012 (CNS, 2012) e 580/2018 (CNS, 2018). As
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participantes foram informadas do objetivo do estudo e foi solicitada a assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido. A entrevista foi realizada em local seguro garantindo a
privacidade, confidencialidade e integridade, e no momento de escolha da participante, de
forma a ndo comprometer sua participacao nos cuidados do recém-nascido ou interferir na sua
rotina diéria. Além disso, foram adotadas as medidas de seguranca em relacdo a COVID-19,
com o distanciamento de no minimo um metro entre a pesquisadora e a entrevistada e o uso de

mascara por ambas as partes.

Utilizou-se como instrumento para a coleta de dados a entrevista semiestruturada (Minayo,
2013), que seguiu o roteiro conforme apresentado na tabela 1:

Tabela 1. Perguntas norteadoras da entrevista

1. O que vocé sabe sobre a pandemia de COVID-19?

2. Vocé identifica mudancas em sua vida devido a pandemia de COVID-19? O que mudou?
3. Fale-me um pouco como tem sido para vocé lidar com a pandemia de COVID-19 ao mesmo
tempo que seu bebé esté internado na UTIN?

4. Como vocé se sente tendo que lidar com a internacdo do seu bebé durante a pandemia de
COVID-19?

5. Vocé tem tomado algum cuidado especial durante o tempo que esta no hospital? Qual (is)?

A entrevista foi gravada e, imediatamente, transcrita na integra pela pesquisadora, constituindo
um texto unico referente a cada uma das participantes. Visando preservar o anonimato, as
participantes foram identificadas com a letra “M”, seguida do cddigo numérico referente a
ordem de inclusdo na pesquisa. Concomitante a coleta de dados, foi realizado um processo de
analise preliminar e chegou-se a saturacdo dos dados ao se verificar a repeticdo de dados que

permitiam responder ao objetivo do estudo (Thiry-Cherques, 2016).

Os dados obtidos com a entrevista foram analisados em seu contetdo na modalidade temética
(Bardin, 1979; Minayo, 2013) de acordo com as seguintes etapas: pré-analise, explorac¢do do
material, tratamento dos dados obtidos e interpretacdo. Assim os dados foram explorados por
duas pesquisadoras que realizaram a leitura da transcri¢do das entrevistas e destacaram temas
centrais sobre o0 objeto de estudo. A partir dos temas identificados, foram definidas categorias
e subcategorias empiricas e foi dada continuidade na exploracdo do material sendo a versao

final das categorias apresentadas na tabela 2:
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Tabela 2: Categorias empiricas identificadas nos relatos das mées.

Categorias:

Acesso a informacdo e conhecimento sobre a COVID-19 pelas maes de bebés internados na UTIN
Repercussdes no modo de viver o cotidiano associadas a COVID-19

Ser mée de um bebé internado na UTIN em tempos de COVID

Ao longo do estudo buscou-se atender os critérios de validacdo da pesquisa qualitativa
(Moreira, 2018). O critério de confiabilidade foi atendido no processo de andlise dos dados,
sendo a categorizacdo realizada por duas pesquisadoras que compararam oS resultados
chegando a um consenso acerca das categorias empiricas. Para a confirmabilidade realizou-se
descricdo detalhada de todo o processo de pesquisa, incluindo a defini¢do dos participantes, 0s
instrumentos de coleta de dados e o processo de andlise, buscando certo grau de neutralidade
para reduzir o viés do pesquisador. Adicionado a isso no processo de analise foram realizadas
discusses entre as pesquisadoras, para identificar percepgdes divergentes ou complementares,
possibilitando explorar os dados em profundidade. A credibilidade foi estabelecida através da

triangulacdo tedrica, oferecendo multiplas perspectivas para interpretar um conjunto de dados.

3 Resultados e Discussao

Participaram do estudo 15 mées com idade entre 19 e 37 anos, sendo que todas frequentaram a
escola em uma média de 11 anos e apenas uma pertencia ao municipio de Belo Horizonte, o
qgue demonstra a referéncia do Hospital para o Estado de Minas Gerais. A permanéncia no
Espaco de Sofias variou entre oito e 98 dias. Entre 0s recém-nascidos a média de idade
gestacional foi de 29 semanas e 5 dias e 0 peso variou de 620 gramas a 2.605 gramas. Na tabela

3 hé a caracterizacdo mais detalhada de cada participante.
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Tabela 3: Caracterizacdo das méaes e recém-nascidos participantes do estudo

. Tempo de |dade
Escolaridade po de Gestacional | Peso do RN
~ Idade . permanéncia
Mae materna Procedéncia do RN ao ao
Materna no Espaco . .
(em anos) de Sofias nascimento | nascimento
(em semanas)
M1 22 12 anos Formiga 75 dias A s; rg_anas € 1480 ¢
ias
M2 28 14 anos Moeda 50 dias 28 semanas e 620 g
4 dias
M3 19 12 anos Corinto 89 dias = sin;?gas ¢ 2470 ¢
M4 25 12 anos Nova Lima 34 dias 26 semanas 935¢
M5 36 12 anos Jodo Monlevade 13 dias A s?()e gizr;as € 850 g
M6 35 12 anos Sabara 8 dias 38 semanas 2605 g
M7 34 12 anos Bom Sucesso 24 dias A sin;?gas € 11409
M8 21 12 anos Curvelo 19 dias 26 semanas € 980 ¢
5 dias
M9 22 9 anos Matipd 22 dias & Sin;?gas € 1390 ¢
M10 28 11 anos Moema 26 dias 32semanase | 4pap
5 dias
M11 33 11 anos Brumadinho 55 dias 30 semanas 665 g
M12 | 29 6 anos Itatiaiucu 6adias | cosemanase | 410
6 dias
M13 37 10 anos Nova Serrana 98 dias 24 semanas 700 g
M14 24 12 anos Santana do 21 dias 31 semanas 1100 g
Riacho
M15 37 16 anos Belo Horizonte 35 dias 27 semanas 925¢

A anélise dos dados possibilitou o agrupamento em categorias, as quais serdo discorridas a

sequir.

3.1 Acesso a informagdo e conhecimento sobre a COVID-19 pelas maes de bebés
internados na UTIN

Essa categoria evidenciou sobre o acesso das mées a informagfes e 0s conhecimentos
adquiridos por elas acerca do COVID -19 tanto no que se refere a medidas preventivas quanto

as incertezas sobre o0 virus.
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Dentre as mées participantes, onze delas disseram possuir algum conhecimento acerca da

pandemia. Aspectos como o local de origem do virus, sua alta taxa de transmissibilidade, os

sintomas causados e a possibilidade de levar a morte foram relatados pelas maes.

E uma coisa, no meu ver ataca muito as vias respiratorias da gente. Ai
causa falta de ar, entendeu? Eu penso também que néo sei se pode da
pneumonia né, mas é tipo como se fosse uma pneumonia bem, bem
grave mesmo. (M2)

Eu sei que é um virus né, que veio, surgiu la na China e que veio se
espalhando pelo mundo inteiro. (M4)

E uma doengca recente, onde atingiu o mundo todo, que ela é altamente
prejudicial, altamente é... transmissivel né, ndo por suor que eu saiba,
mas por saliva, respiracao essas coisas. (M5)

Eu sei é que a COVID é um virus que ta matando muita gente no mundo.
(M14).

Apesar de permanecerem em tempo integral no ambiente hospitalar, as maes evidenciaram que

a principal fonte de informac&o acerca da pandemia era através da televisdo disponibilizada no

Espaco de Sofias.

Como a gente tem a televisdo 14 no Espaco Sofias, entdo a gente fica
sabendo, infelizmente, ou felizmente ndo sei, de tudo que ta se passando
(...) a gente esta assim bem por dentro da situacdo. (M1)

E o que estdo falando ai todo santo dia, toda hora, o dia inteiro. (M6)

Que eu sei é 0 que eu vejo na televisdo, as mortes, 0s riscos e mais
nada. E é dificil de ver né. (M9)

Estudo realizado por Santos et al (2020), afirma que o acesso a informacao clara e de qualidade

¢ uma das estratégias mais eficazes para o enfrentamento da COVID-19, pois a informacéo

empodera o0 sujeito para lidar com a situacdo da maneira mais adequada. No entanto, 0s

principais meios de comunicag&o estdo concentrados nas méos de uma minoria, que determina

0 conteudo a ser veiculado. Isso tem efeitos no exercicio da cidadania da populagdo, pois a

comunicagdo se torna exclusiva para certo publico e a informagdo pode ser alvo de noticias

falsas. Estratégias de comunicacéo alternativa tém sido utilizadas para garantir informacéao de

qualidade e com embasamento cientifico de forma compreensivel para todos, porém a

preferéncia se mantém nos meios de comunicagéo tradicionais e digitais (ABRASCO, 2020).

A desinformacéo, a difusédo de mitos e informac6es equivocadas e a dificuldade de compreender

as orientacbes das autoridades sanitarias, podem provocar estados psicologicos de medo,
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desespero, ansiedade e depressdo (Bu, 2020; Schmidt, 2020; Zandifar & Badrfam, 2020).
Diante disso, pode-se recomendar a¢Bes educativas que contribuam para o acesso a informacgéo
segura e confidvel, como rodas de conversa e dindmicas tematicas. Além dessas acgdes, a
producdo de material especifico voltado para 0 momento vivenciado por essas méaes, pode ser
uma alternativa eficaz que contribui para um acesso a informagdo segura e confiavel. Uma
dessas producdes é a cartilha de Joaquim e Magalhdes (2020) que é direcionada a gestantes,
mées de recém-nascidos e criancas pequenas em durante o cumprimento de medidas de
distanciamento social, que contém orientagdes para cuidados essenciais de protecdo contra o
contagio pelo Coronavirus, a reorganizacdo da rotina, a necessaria mudanca de planos entre

outras.

As incertezas com relacdo ao Coronavirus, no que se refere a possibilidade de cura e tratamento,
sdo expressas pelas participantes.
Eu sinto nele que eles[pesquisadores]estdo tentando achar uma cura,
mas ainda ndo conseguiu achar a cura pra ele ainda. (M2)

(...) mas creio também que tem alguma cura que nado foi divulgada
ainda porque talvez ndo tenha assim, certeza que vai da certo. (M8)

E um virus que hoje ainda ndo tem tratamento. (M15)

A imprevisibilidade da situacdo e as incertezas da gravidade da doenca, como controla-la e um
possivel tratamento e/ou imunizacdo podem se configurar como fatores de risco a satde mental

da populagdo em tempos de pandemia (BU et al, 2020).

As informacdes disponiveis permitem que as maes adquiram um conhecimento acerca das
medidas para evitar a contaminacdo pela COVID-19. Os relatos evidenciam que novos habitos,

termos e recomendacdes passaram a fazer parte do cotidiano das maes.

A gente esta usando a mascara para as goticulas minha ndo cair no
rosto de outra pessoa, se eu estiver contaminada passar para outra
pessoa também. (M2)

Igual estéo ai falando, todo dia falam da gente ter o cuidado de manter
disténcia, uso de méascara, ter o cuidado de higiene, com as méaos para
que a gente ndo se contamine. (M6)

O certo é lavar as maos, ficar isolado, mas infelizmente é uma coisa
que eu ndo estou podendo no momento. (M7)

Com vistas a reduzir o contagio pelo novo Coronavirus, torna-se necessaria a adogao consciente

das medidas de precaucdo, as quais exigem uma mudanca de comportamento individual e
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coletivo, 0 que acarreta rupturas na vida cotidiana. Estudos como os de Oliveira et al (2020) e
Mercés et al (2020) e as recomendagdes da Organizagdo Mundial de Saude (WHO, 2020b),
reforcam a importancia de medidas preventivas com o objetivo de conter o avango da doenca.
Dentre essas medidas destacam-se o0 isolamento social horizontal, higiene das maos com agua
e sabdo ou alcool 70%, o uso da mascara de prote¢do, etiqueta respiratdria, cobrindo nariz e
boca ao tossir ou espirrar, ventilagdo de ambientes e 0 ndo compartilhamento de objetos
pessoais. (Mercés et al, 2020; Oliveira et al, 2020).

Tendo em vista o contexto vivenciado mundialmente em decorréncia da pandemia de COVID-
19, as mudancas ocorridas com a incorporacdo de novos habitos pelas mées se sustentam no
entendimento que a vida cotidiana estd no centro da histéria, sendo influenciada pelos
acontecimentos, repercutindo na cotidianidade e em como ela ira se manifestar ao longo dos
tempos (Heller, 2000). Assim, os acontecimentos marcantes da vida estdo impressos no
cotidiano e as mudangas subjetivas e objetivas que acontecem com o sujeito atravessam a vida
cotidiana (Salles & Matsukura, 2013).

3.2 Repercussdes no modo de viver o cotidiano associadas a COVID-19

As mdes participantes do estudo percebem as mudancas ocorridas e relatam as medidas de
prevencdo a COVID-19 que passaram a fazer parte do cotidiano, sendo que houve uma
unanimidade em relacdo ao uso da mascara e da higiene das méos, mas também foi mencionada

a restricdo de circulacdo na area externa ao hospital.

Entdo tem que lavar a mdo, usar a mascara e evitar ficar rondando
aqui no hospital. (M3)

Mascara o dia inteiro, lavar a mao toda hora, toda hora que a gente
vai se alimentar, toda hora que vocé vai mexer com a crianca (...) 0
maximo de cuidado, € l6gico. E é trocando de méascara, ndo ficando
com a mascara muito tempo, revezando. (M6)

Coisa que eu ndo teria... que ndo tenho costume de fazer antes da
pandemia que é ficar lavando a mé&o todo tempo, usando alcool,
mascara... assim. Até mesmo com a propria roupa, roupa que vai na
rua eu ndo entro 1a na UTI. (M12)

Percebe-se que o cenario mundial ao demandar mudancgas no modo de vida para reduzir o risco
de contagio, leva a méde a adotar novas rotinas e habitos, caracteristicos da cotidianidade

(Benetton et al, 2003). De acordo com Salles e Matsukura (2013), ap6s o aparecimento de uma
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doenga, a vida cotidiana pode tomar outro rumo, 0 que antes era importante pode se tornar
secundario, ou uma atividade que antes era realizada com facilidade pode se tornar um desafio

e novas aprendizagens podem ser necessarias.

O fato de o bebé encontrar-se internado na UTIN parece intensificar a preocupagéo por parte
das mées em relagdo as medidas preventivas contra 0 COVID-19.
E... € isso de vocé se precaver, de vocé pensar... ndo € voce, € 0 seu
bebé que esta na UTI. E de se lavar quando precisar. (M11)

De ficar tomando banho toda hora, que eu acho que quando eu vou la
nela, eu fico com medo... eu tomo banho ai eu desco, ai d4 umas duas
vezes que eu ja fui 14 ai subo de novo para tomar banho, porque tipo
assim, a gente nao sabe, mas toda hora passa um e outro, pode passar
alguma coisa pra gente. Como ela estd na UTI qualquer coisa pega
infeccdo. Entdo € melhor ir bem limpo para la. (M3)

Cabe destacar que ha sentimentos que podem ser considerados como inerentes a condicdo de
ter um bebé internado na UTIN como culpa, aflicdo, angustia, ansiedade, medo, impoténcia,
instabilidade emocional e inseguranca (Frello & Carraro, 2012; Baseggio et al, 2017). Assim,
além do estresse vivenciado pela hospitalizacdo de um filho, o contexto de pandemia pode

exacerbar tais sentimentos (Guinancio et al, 2020).

Essa situagcdo demanda um olhar atento para as necessidades maternas, sendo recomendadas
intervengdes que podem contribuir para minimizar esses sentimentos vivenciados pelas maes,
bem como fortalecé-la para lidar com essa situacdo. Visando a reducdo do estresse materno,
algumas estratégias configuram-se como fundamentais para este objetivo. Pode-se citar a
relacdo interpessoal entre equipe-mae-bebé, a qual é pautada na comunicacdo efetiva, na
conversa, acolhimento e carinho, oferecendo suporte e favorecendo a relagdo de confianca entre
ambos (Frello & Carraro, 2012). Os grupos de apoio também constituem-se uma prética eficaz
para a reducdo do estresse, pois promovem o acolhimento da familia em suas demandas
emocionais e uma vivéncia transformadora a partir do compartilhamento de experiéncias, da
formacéo de rede de apoio, do esclarecimento de duvidas e da inclusdo da familia no cuidado
do neonato (Balbino et al, 2015). Dentre os grupos de apoio estdo o0s grupos de terapia
ocupacional, cuja relacdo terapeuta-atividade-membros volta-se para a organizacgao dos fazeres
cotidianos, colocando-os em uma posicao central, valorizando suas ac¢des e contribuindo para

a reducdo da ansiedade (Correia et al, 2019).
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Atrelada a condicdo de maior estresse, a necessidade de implantagdo de medidas de restricdo
de circulacédo de pessoas na cidade e instituigdo aumentou o distanciamento dos familiares, que
configuram a rede de apoio dessa méde. As participantes do estudo percebem o impacto dessa
restricdo e relatam o quédo importante é esse apoio familiar durante a internacdo do bebé na
UTIN.
E dificil porque a gente queria ter o apoio da familia, poder receber
um familiar e ndo tem como por causa do virus, porque eu acho que é

muito importante, a gente ter o apoio da familia, mas com essa
pandemia, atrapalhou um pouco. (M4)

Se tivesse 0 pai mais perto, a familia mais perto eu acho que seria mais
facil da gente passar por esse momento dificil que cada uma aqui passa
e esta passando. (M6)

O que mudou é o isolamento, tipo meu menino nasceu, minha mée ndo
pode vir ver ele (...) E o isolamento total da familia mesmo, esta sendo
um momento muito triste pra mim. (M7)

Eu me sinto as vezes desprotegida, desprotegida que eu falo no sentido
de pensar nele [filho] aqui na UTIN e também pensar nos meus entes
queridos que estdo em casa, que muitas das vezes precisam sair pra
trabalhar, que... a vida ainda ndo parou. (M11)

De acordo com Exequiel et al (2019), as mées vivenciam fortemente o sofrimento por precisar
manter-se longe do marido e dos outros filhos, gerando preocupacdes quanto a manutencao do
seu lar e do cuidado com o restante de sua familia, bem como as dificuldades para lidar com a

saudade e o afastamento da sua rede de apoio.

De acordo com Heller (2000, p. 17), “a vida cotidiana é a vida de todo homem” e 0 homem
amadurece na sua cotidianidade pela interacédo gque estabelece com 0s grupos aos quais pertence.
Ainda segundo a autora “sdo partes orgdnicas da vida cotidiana a organizagao do trabalho e
da vida privada, os lazeres e o descanso, a atividade social sistematizada, o intercAmbio e a

purificagdo”.

Em situacbes de crise e emergéncia, como a do Coronavirus, é importante considerar as
mudancas experimentadas nas rotinas sociais, familiares e de trabalho considerando aspectos
que s@o comuns a todas as mées e outros que tratam da particularidade de cada uma delas, ou
seja, “o individuo € sempre, simultaneamente, ser particular e ser genérico” (Heller, 2000, p.
20). Reconhecer essa caracteristica de indissociabilidade do individuo € o que ira orientar a
construcdo de projetos terapéuticos que possam repercutir no modo com as mées vivem seu

cotidiano no contexto de pandemia.
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Durante a pandemia sdo impostas dificuldades na manutengéo dessa rede de apoio, uma vez
que ha restricdo de deslocamento e circulagdo interna e externa. Assim, a mée expressa
sentimentos de impoténcia, irresponsabilidade e negligenciamento, ndo so6 pela internacdo do
recém-nascido, mas também pelas mudancas no seu cotidiano. Dentre essas mudancas, destaca-
se a preocupacdo das maes que possuem outros filhos em casa e a necessidade de que eles
permanegam sob os cuidados de outro familiar (Lima & Smeha, 2019). Corroborando com esse
estudo, algumas méaes que participaram do presente estudo expressam o sentimento de sentir-

se dividida entre eles e 0 medo de contamina-los.

As vezes eu fico preocupada aqui, como eu tenho outros filhos 14 fora
eu fico preocupada com eles também. Ai fica assim, dividido entre os
dois. (M13)

Primeiro eu estou evitando ir na minha casa ne, porque eu tenho mais
trés filhos além da que esta aqui, eu tenho mais trés filhos sendo que
dois sdo pequenos ainda. (M15)

Os relatos das mées evidenciam que as medidas de prevencdo a COVID-19 modificaram seu
cotidiano seja no trabalho, no contato afetivo com pessoas préximas, na convivéncia com o
outro. Mudangas no modo como passaram a realizar as atividades relacionadas a seus habitos e

rotinas foram também relatadas por elas.

Mudou o0 modo da gente poder fazer uma compra, 0 modo de sair de
casa, 0 modo de cumprimentar as pessoas, de viver mesmo com as
pessoas. (M4)

Mudou muito a rotina, o jeito de lidar dentro de casa. A gente tem que
estar tendo mais cuidado com algumas coisas, para gente manusear...
alimentos, frutas. Mudou muita coisa, Nossa Senhora! Mudou coisa
demais da conta na rotina do dia a dia da gente. (M6)

Mudou sim, mas mais para mim foi no meu local de trabalho (...) que
eu trabalhava, trabalho em supermercado como atendente de SAC
[servico de atendimento ao consumidor], entdo igual eu trabalhava
guardando as coisas entédo toda hora eu tinha que guardar, limpar a
mao ou entdo usar luva, entendeu? (M8)

A gente saia, no domingo mesmo a gente saia em familia, eu recebia,
fazia um almogo em casa. Agora evitar o0 maximo né, o maximo até de
sair, so se for necessario mesmo. (M12)

Porque sempre quando a gente se via, era um abraco né. O nosso
primeiro contato era um abraco, entdo o abraco ele ta fazendo falta né.
Essa forma de contato mais... juntinho, esta fazendo falta. (M11).
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Benetton et al (2003) e Galheigo (2003) expdem que a vida cotidiana € uma sequéncia de
acontecimentos vividos no dia a dia, o centro da préxis, onde se produzem e reproduzem as
relacBes sociais. Takatori (2001) traz em seu conceito que o cotidiano é uma forma de viver sua
prépria historia, possibilitando ao sujeito expor seu estilo de ser, que, a0 mesmo tempo, €é

compartilhado e reconhecido pelo outro, construindo sua histéria social.

O cotidiano engloba os fazeres humanos e inclui atividades como o cuidado de si e dos outros,
os afazeres domeésticos, o lazer, a participacao social, sendo que a importancia dessas atividades
varia ao longo do dia ou da vida. As cenas do dia a dia servem de testemunho de um espaco-
tempo moldado pela cultura, pelas historias de vida e pelas relagdes sociais (Galheigo, 2020).
Essas idéias acerca do cotidiano estdo em concordancia com dados obtidos no estudo, ao indicar
que tais cenas da vida cotidiana foram afetadas no contexto da pandemia. O modo como as
mdes passaram a realizar as atividades cotidianas foi modificado sendo que medidas de
distanciamento social e higiene passaram a ocupar um lugar dominante na hierarquia de

atividades que compunham o seu cotidiano.

3.3 Ser méae de um bebé internado na UTIN em tempos de COVID

A terceira categoria evidenciou aspectos emocionais acerca do ser méde de um bebé internado
na UTIN e como os cuidados com os recém-nascidos foram afetados devido a pandemia de
COVID-19.

As mdes relatam o medo que sentem do bebé ser contaminado uma vez que ele ja convive com
0 risco inerente ao fato de ter nascido prematuramente. Esse sentimento intensifica nelas as

preocupacOes em relacdo as medidas de higiene antes de ter contato com o bebé na UTIN.

Por mais que tenha os cuidados todos é muito medo, s6 medo que eu
estou tendo (M7)

acaba que a gente ndo pensa na gente, pensa no filho, mas ai a toma
as precaugdes para a gente, para ndo ter que passar para o bebg,
porque ele ja ndo esta numa situacdo muito boa né, na UTI, entdo a
gente tem medo né, porque contagiar um nenenzinho daquele tamanho
ndo tem como né. Ent&o é... € um pouco dificil sim. (M8)

Entdo a gente fica com aquele certo medo, ainda mais sendo
prematurinha (...) pelo fato deles ser prematuros, ai vocé ja coloca na
cabega, mesmo que eu pudesse, com essa pandemia, igual eu estou te
falando, se fosse pra tomar banho de alcool eu acho que nem assim a
gente se sentiria limpa. (M5)
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As maes trazem relatos que evidenciam os sentimentos que caracterizam o momento pelo qual
estdo passando. O medo é um sentimento que esta presente no cotidiano delas, e por vezes vem

acompanhado de impoténcia, angustia e tristeza.

Ai, a palavra é impotente. Impotente porque ndo depende nada de mim,
eu nao posso fazer nada neé, eu s tenho que esperar, entdo eu me sinto
impotente, é a palavra certa é essa. (M1)

No hospital eu fico com mais medo porque tem muita aglomeracéo,
querendo ou ndo, mesmo diminuindo tem ainda, né. Mas néo tem jeito.
(M3)

Muita tristeza e angUstia. E s6 isso mesmo, tristeza e angustia demais,
longe da familia, s6 meu marido que vem nos finais de semana e mesmo
assim eu fico com medo porque ele para nas estradas para comer. E
um momento de terror que a gente esta vivendo, eu acho. (M 7)

Mais é inseguranca mesmo, porque como eu te falei... € algo novo. Se
pelo menos tivesse vacina ou algum tratamento realmente eficaz, mas
t4 ainda muito em fase de teste ainda, entdo assim a inseguranca ainda
é muito grande. (M15)

Ah ta sendo dificil, ndo ta sendo facil ndo. Ah ndo, é muita coisa ao
mesmo tempo, sabe. (M13)

As respostas psicossociais frente a pandemia podem diferir de um grupo para outro, pois estes
enfrentam preocupacdes e experiéncias unicas. No entanto, independente do grupo, os niveis
de ansiedade, medo, irritabilidade e estresse tendem a se elevar significativamente em periodos
de crise, como a do Coronavirus (Chew et al, 2020). No contexto da pesquisa, as maes
entrevistadas vivenciam o momento de pandemia concomitante a internacao do recém-nascido,
essa Ultima sendo uma situacdo que traz sentimentos negativos como medo, impoténcia e
desespero diante do sofrimento do filho (Dittz & Rocha, 2018). Além desses, Lima e Smeha
(2019) relatam sentimentos de ambivaléncia que sdo comuns quando se vivencia a internacéo
de um filho como, alegria/tristeza, esperanca/desesperanca, separacdo/apego e

tristeza/felicidade.

E possivel perceber a existéncia desses sentimentos ambivalentes nos relatos de duas mées que
consideram o ambiente da UTIN como o mais seguro neste momento, uma vez que a alta

hospitalar parece significar maior risco de contaminacéo do bebé por COVID-19.

Eu sinto que € mais seguro ele esta aqui do que esta la fora. (M2)

Com o (nome do bebé) aqui dentro eu me sinto tranquila, apesar
também que eu tenho medo, tenho insegurancas todas, mas com ele
aqui dentro eu sinto mais... ndo é segura porgue a gente também corre
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0 risco de pegar né, a gente ndo pode negligenciar isso, mas aqui eu
me sinto segura com ele, em relacdo a ele (M11).

Com vistas a auxiliar as maes no enfrentamento desses sentimentos de ambivaléncia, ressalta-

se a importancia de manté-las orientadas quanto as medidas de restricdo adotadas pela

instituicdo e as medidas de prevencdo contra o contagio pelo Coronavirus, bem como garantir

0 cuidado e acompanhamento multiprofissional para a diade familia-bebé durante toda a

internacéo.

O receio de contaminar o bebé pela COVID-19 também é relatado pelas maes como um dos

motivos para evitar realizar alguns cuidados como tocar ou segurar o bebé no colo, o que

justifica, também, intensificar os cuidados pessoais basicos, de modo a evitar um possivel

contagio. Além disso, muitas dessas maes evitam o contato mais proximo do bebé com receio

da contaminagéo.

Muito dificil, porque eu mesma fui pegar minha filha depois de dez dias
que ela tinha nascido e mesmo pegando, tendo contato eu ndo podia
dar um cheirinho, abracar como a gente queria, dar um beijinho
porque a gente tem que estar prevenida o tempo todo e proteger eles
também, que ja estdo numa situacdo tdo delicada, dentro do CTI, é
assim bem complicado. (M1)

E dificil tipo eu tenho que sair as vezes pra ir numa farméacia, num
supermercado e por mais que eu chego lavo as mao, tomo os cuidados
todinho a gente fica com medo, mesmo assim a gente fica preocupada.
(M7)

Eu tenho medo de quando ele ganhar alta que a gente sair la pra fora,
como que vai ser o cuidado meu com ele, como que vai ser o cuidado
das pessoas pra chegar perto dele (...) como que vai ser a protecdo do
bebé, se a imunidade dele vai ser resistente a esse virus (...). lgual esses
dias eu ia fazer Canguru com ele, eu ndo fiz, porque como eu estava
com a mesma blusa que eu fui na rua eu falei, ndo vou fazer. Eu subi
aqui, preferi tomar um banho ou tirar aquela blusa e colocar outra (...)
(M9)

Porque as vezes a gente quer ir la ver ele e tudo, mas tem que ter
cuidado entdo € um pouquinho dificil. As vezes eu quero pegar, mas eu
tenho medo. (M14)

(...) n&o fico pegando tanto a neném, mesmo com todos os cuidados de
higiene e tudo eu evito ficar pegando muito nela. (M15)

Diante do exposto, agdes educativas contribuem para que a méae se sinta mais segura e mantenha

0 contato proximo com seu bebé. Essas acfes compdem o trabalho da equipe multiprofissional

e age com vistas a apoiar a mulher na construcdo do papel materno. De acordo com Heller
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(2000), o individuo desenvolve capacidades diferentes na execucdo de tarefas diferentes e isso
ndo se limita a trocar de papel, mas comeca a mudar a si mesmo na medida em que a nova tarefa
requer outras qualidades. Assumir o papel materno em tempos de pandemia da COVID-19 e
manter os demais papeis sociais ja implementados, exige uma rica e mutavel explicitacdo de
suas habilidades. O dever-ser converte-se numa exigéncia puramente externa e exige adaptagéo
de atitudes, as quais podem levar a recusa do papel. Esta recusa € inevitavel na medida em que
0 homem néo submete incondicionalmente todo o seu ser ao papel que desempenha num dado
momento (Heller, 2000), fato que pode ser agravado pela ruptura do cotidiano e mudancas da
rotina perante o cenario de pandemia. Tendo em vista este contexto, a clinica da terapia
ocupacional € criada no encontro de um cotidiano possivel, pois ele é ou foi violentamente
transformado, pela sua interrup¢éo e nao pela sua supressdo (Benetton et al, 2003, p. 38). Dessa
forma, inserimos nossa pratica com vistas a auxiliar no manejo do cotidiano das maes que vivem
a internacdo do recém-nascido e no reconhecimento do papel materno durante a pandemia de
COVID-19.

4 Concluséo

As maes apresentam conhecimentos gerais sobre a COVID-19, mas reconhece-se a necessidade
de fornecer informacGes confidveis e direcionadas para o contexto delas. O cenario de pandemia
trouxe repercussdes para o cotidiano das mées que acompanham a internacao do recém-nascido,
impactando na dinamica familiar, no proprio cuidado e no cuidado com o bebé. Importante
considerar a execuc¢do da pesquisa com demais integrantes da familia, bem como em servigos
com protocolos de acesso dos pais a UTIN distintos do que é seguido pelo cenario desse estudo.
A terapia ocupacional, sendo uma area que se fundamenta nas ocupac@es do individuo, tem seu
foco de atencdo no apoio as maes no processo de reconstruir e ressignificar sua vida cotidiana,
de forma a auxiliar no manejo do proprio cuidado e do cuidado com o bebé de forma segura,
criando condigdes para instaurar ou dar continuidade as ocupacgdes da maternidade durante a
pandemia de COVID-19.
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