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AREA DE CONHECIMENTO: Ciéncias da Saude

RESUMO: Introdugao: O nascimento de um filho é considerado um acontecimento
feliz para as familias, mas, infelizmente, algumas gravidezes terminam na perda. O
luto perinatal € entendido como um sentimento de profunda tristeza ocasionado pela
morte do bebé, que pode ser vivenciado apenas pela mae ou em contexto familiar.
Refere-se ao processo e elaboracdo de luto pela perda do filho durante a gestagéo
ou na primeira semana de vida. Objetivo: Possibilitar a compreensdao em uma
perspectiva humanista através de uma analise da vivéncia das mées frente ao luto
apdés uma perda perinatal. Metodologia: A presente pesquisa utilizou para estudo
uma abordagem qualitativa, por meio do método “bola de neve”. Para a realizagao
da pesquisa sera empregada a aplicagdo de um questionario semiestruturado
contendo quatro perguntas, feitas no Google Forms, e transmitido através do
aplicativo de mensagens WhatsApp e a aplicacdo. Resultados: Perante as
respostas das participantes, pode-se perceber como a interrupgédo do vinculo criado
com o filho gera enorme frustragdo e rompe com a efetivagcdo do exercicio da
maternidade. Nota-se também, que o suporte e a ajuda de profissionais na area de
Psicologia, através de terapias, oficinas e grupos, podem contribuir positivamente no
enfrentamento e vivéncia deste luto. Conclusao: Portanto se conclui que, o suporte
e ajuda de profissionais na area da Psicologia podem contribuir no processo positivo
de elaboracdo de perdas através de um espagco sem julgamento focando na
singularidade e necessidades dos enlutados na busca de praticas assistenciais para
a saude mental da mae e familiares.

PALAVRAS CHAVES: Luto perinatal; Mae; Familia; Sociedade.
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Lidar com a perda de um ente querido nao é tarefa facil. Conforme Monteiro et
al. (2011, p.2), “o nascimento de um filho é considerado um acontecimento feliz para
as familias, mas, infelizmente, algumas gravidezes terminam em perda”. Por isso as
emogodes que sao desencadeadas por essa perda devem ser compreendidas como
um processo denominado luto que é popularmente entendido como um estado de
tristeza profunda acarretada pela morte de alguém.

Esse trabalho tem como tema o luto perinatal: a dor da perda, com um
desenvolvimento centrado a partir dos sentimentos de luto materno e familiar,
buscando uma visdo, em primeira instancia, direcionada a pessoa da mae e todos
0s membros da familia e, posteriormente em uma visdo de abordagem macro, como
a sociedade se comporta perante o fenémeno.

Segundo os dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE-
2016), os obitos de criangas até um ano, diminuiram de 4% em 2005, para 2,5% em
2015, devido fatores considerados avangos no atendimento materno e do recém —
nascido, pela ampliacdo de politicas publicas que propiciaram cuidados em relacéo
a imunizagdo da gestante, programas de aleitamento materno e incentivos de
protecao como programas de apoio financeiro as familias de baixa renda.

Sendo assim, a escolha do tema justifica-se no fato do luto perinatal ter que
ser reconhecido para se poder falar sobre ele, elaborar e entdo supera-lo. Com este
trabalho de elaboragao, os pais podem retomar os demais papéis que exercem em
suas vidas (as vezes de pais de filhos ja existentes) e até planejar a experiéncia de
uma nova gestacao (VICTORA et al., 2011).

O objetivo deste trabalho é analisar a vivéncia das maes frente ao luto apés
uma perda perinatal.Trabalhos assim sdo importantes, pois, ainda sdo poucos os
estudos que trazem esse tema, tendo em vista a importancia do mesmo para a
familia, e para profissionais de saude que trabalham diretamente com o processo da

perda perinatal.

2. REFERENCIAL TEORICO
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Embora os indices de mortalidade materna e neonatal tenham sofrido queda
na ultima década, o Brasil ainda possui indices consideraveis de mortalidade nesse
ambito, sendo mais frequentes, em casos que ou a mae, ou a crianga apresentem
quadros de hipertensao, hemorragia, infecgdo e complicagdes de aborto (VICTORA
et al., 2011). As principais causas de mortalidade neonatal igualmente sdo aquelas
consideradas reduziveis e evitaveis, como falhas na atengdo adequada a mulher
durante a gestacéao e parto, bem como ao recém-nascido (MALTA, 2007).

Segundo Delaliberaet al., (2015), o Iluto € um processo vivido tanto
individualmente, quanto no contexto familiar. Uma perda pode influenciar todo o
relacionamento de uma familia em seus diversos ambitos, abalando sua estrutura e
funcionamento se considerado que se trata de um sistema integrado de relagdes
reciprocas, concretas e duradouras.

A situacdo de obito fetal € entendida como uma interrupgdo brusca e
inesperada da relagdo mae-bebé, construida até entdo. A partir desse
acontecimento a familia passa por todo um processo de luto bastante individual, que
tende entdo a ser desvalorizado; desrespeitado; diminuido e visto como “invisivel”
cultural e socialmente, mas que, necessita de intervengdes ndo apenas com a mée,
mas também com o pai do bebé e seus familiares, estes, no que Ihe concerne, tem
suas dores ainda mais apagadas pela sociedade, de uma forma geral, s&o ainda
mais esquecidos e deixados de lado (RIOS, SANTOS, DELL’ AGLIO, 2016). Pode

entender assim que:

Ao nivel imaginario, pois n&o existiu uma crianga para ouvir chorar, ndo ha
memorias e nem experiéncias de vida partilhadas. E uma contradicdo da
denominada “ordem natural da vida”, os filhos morrerem antes dos pais,
pois foram meses de planejamento e expectativas para o nascimento de um
filho morto. (PARIS; MONTIGNY; PELLOSO, 2017, p. 02).

Essa contradicdo da ordem natural, referida por Pelloso (2017), culmina em
um luto complicado também mencionadas por Rabello (2012) que relata as
dificuldades que os pais, sobretudo a mae, desenvolvem pela falta de um luto

saudavel e assim correndo riscos de problemas emocionais e psicossomaticos.
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E recomendavel, segundo Cassaday (2018), que os grupos sociais que tém
contato direto com familias enlutadas indiquem acompanhamento psicolégico ou
terapias para poderem superar de forma saudavel essa etapa dolorosa de suas
vidas.

O Brasil ainda n&o possui um protocolo de atuagao adequado para lidar com
a perda perinatal, mesmo sendo um dos paises em que mais se registra casos de
mortes neonatais segundo dados do IBGE (2016) citados na introdugao.

A personalizagdo do bebé ou feto € uma estratégia delicada e devem ser
considerados inumeros fatores que sinalizem a pertinéncia de tais atuagdes. O
psicologo permanece atento, observando a forma como a familia enlutada reage
para proceder de forma condizente com as necessidades terapéuticas no momento.
Essa escolha da acao a ser tomada deve ser influenciada pelas fases do processo
de luto que os pais enlutados estdo passando.(THE LANCET, 2017)

E muito importante que o psicélogo e os profissionais de saude lidem bem
com a mae enlutada e considerem que assim como o parto € um momento Unico na
vida da mulher, a perda também possui a mesma caracteristica, pois as expectativas
de nova vida foram transformadas em morte, perda e vazio. Entdo a atitude de se
referir ao bebé pelo nome que os pais iriam dar-lhe, demonstra aos enlutados,
respeito e constréi a ideia de identidade que os pais precisam identificar nas
pessoas a sua volta para aceitar a ajuda que esta sendo oferecida. (THE LANCET,
2017)

O processo de luto familiar € uma parte integrante do processo da perda,
deve ser vivido e sentido com todas as implicagdes dolorosas que acarreta, pois, tais
sentimentos devem ser externados pela familia para serem esgotados e se encerre
um ciclo da vida sentimental de todo ser humano. Sufocar tais sentimentos ou nao
conferir a familia enlutada o direito de se expressar, ou mesmo nao promover
assisténcia adequada ao momento do processo, pode acarretar consequéncias

graves de ordem psiquica e fisica a essas pessoas. (RYAN et al., 2019)

3. METODOLOGIA

XIV FAVE, Matipo, MG, 21 a 24 de setembro de 2021.



WunivERTIX e 4‘.‘5

Uma faculdade feita com vocé! X IV FAVE

lss N = 21 7873 01 Forum Académico da Faculdade Vértice-Univeértix

3.1Tipo de pesquisa

A presente pesquisa utilizou como base para estudo uma abordagem
qualitativa descritiva, sendo aplicado o método “bola de neve”. De uma forma geral,
a pesquisa € a atividade voltada para a resolucdo de problemas, como aquelas de
busca, investigacdo e indagacao da realidade. Portanto, trata-se da atividade que
nos permite, no ambito da ciéncia, estruturar um conhecimento, ou um conjunto de
conhecimentos, que nos auxilia no estudo da compreensao desta realidade e nos
direciona as nossas agdes (PADUA,1996).

A pesquisa qualitativa carrega um importante lugar entre os varios estudos
sobre os fenbmenos que envolvem os seres humanos e suas complexas relagées

sociais, estabelecidas em diferentes ambientes (GODQY, 1995).

3.2 Técnica de Coleta de Dados

Na pesquisa foi utilizada a técnica Bola de Neve. Trata-se de uma espécie de
amostra ndo probabilistica, onde se utiliza cadeias de referéncia (VINUTO,2014).

Nessa técnica, como pontapé inicial, o pesquisador aponta caracteristicas e
particularidades que os membros da amostra deverao ter, posteriormente determina
uma pessoa ou um determinado grupo de individuos coerentes com os dados
necessarios para o estudo em questao. A partir disto, a proposta inicial de estudo &
langada, e sendo assim, solicita-se que os participantes da pesquisa apontem outras
pessoas que sao pertencentes a mesma populagédo-alvo (COSTA, 2018).

Para a pesquisa de natureza investigativa, foi aplicadoum questionario
semiestruturado contendo 4 perguntas, feito no Google Forms, e transmitido através
do aplicativo de mensagens, WhatsApp.

O publico pesquisado teve como critério de inclusdo, mulheres dos 18 aos 40
anos, residentes em todo o Estado de Minas Gerais, que passaram pelo processo
de perda, em no maximo ha um ano e meio, a contar da data da coleta de dados.
Serdo excluidos da pesquisa todos os outros sujeitos que ndo se enquadrem nos

critérios de inclusao citados acima.
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A pesquisa n&o tem por objetivo julgar, prejudicar, afetar ou constranger as
mulheres que aceitarem participar e sim recolher informagdes que ajudem na
compreensao das emocgdes, sentimentos e comportamentos alusivos ao trauma

vivenciado.

3.3 Descrigcao dos Dados

Os dados foram analisados de forma descritiva. A pesquisa descritiva busca
caracteristicas, fatores ou variaveis que se relacionam ao fenédmeno. A pesquisa
descritiva proporciona novas vertentes sobre uma realidade ja conhecida. Neste tipo
de pesquisa ndo pode haver interferéncia do pesquisador, que devera tratar apenas
de questbes relacionadas a estrutura da pesquisa na totalidade.(NUNES,
NASCIMENTO, LUZ, 2016).

3.4 Local da Pesquisa e sujeitos envolvidos

A pesquisa aconteceu por meio eletrdnico, através de grupos do WhatsApp.
Os sujeitos envolvidos foram mulheres entre 18 e 40 anos residentes em todo o
Estado de Minas Gerais. A amostragem da pesquisa foi coletada de 4 mulheres.

A entrevista foi aplicada seguindo todos os aspectos éticos baseados na
resolucao 466 de 2012.

Os riscos referentes a pesquisa existem, pois, se trata de um tema complexo
e delicado. Entre as ferramentas escolhidas para a diminuicdo dos riscos
relacionados a esta, estiveram em concordancia o questionario para acesso via link,
e as respostas foram sem identificacdo dos sujeitos, via formulario eletrénico, em

seguida foram disponibilizadas via e-mail pessoal do pesquisador.
4. RESULTADOS E DISCUSSOES

A presente pesquisa objetivou compreender aspectos relacionados a perda
gestacional e neonatal, bem como os significados e sentidos atribuidos diante esta
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perda para as maes enlutadas; assim como analisar a vivéncia das maes frente a
perda perinatal.
Na primeira sessdo elaborada para a identificacdo das mées, , 50% das
mulheres sao casadas, 25% tém uma unido estavel e 25% sao atualmente solteiras.
Segue abaixo as perguntas e suas respectivas respostas, onde as perguntas
estdo descritas em negrito. Na primeira questao objetivou-se investigar o periodo em

que ocorreu a perda (gestacional e neonatal).

Tabela 1: Dados qualitativos das respostas coletadas com as méaes. Matipé — MG. 2021

Participantes Teve perda gestacional nos ultimos 12?
Participante 1 Sim”.

Participante 2 ** Sim, perdi dia 19/12/2020°".

Participante 3 * Sim, ha 8 meses™’.

Participante 4 T Sim”.

Fonte:Realizadas pela pesquisadas.

Na segunda questao pretendeu-se compreender como ocorreu a perda do

bebé.Conforme respondido pelas participantes:

“Consulta de pré-Natal e o feto estava morto. Tiveram que induzir (mizo).
Descobri minha gravidez final de outubro do ano de 2020, e foi uma
felicidade indescritivel, a sensagcédo de ser mae é unica. No dia 19/12/2020
tive um sangramento por volta das 20hrs que ocasionou a minha ida até o
hospital, dai fizeram o ultrassom e viram que meu bebé foi para as trompas
e eu estava tendo hemorragia e com isso precisei ir para o bloco cirurgico
com urgéncia, precisaram fazer Cesarea e a retirada da minha trompa
direita. ” (Participante 1)

“Consulta de pré-Natal e o feto estava morto. Tiveram que induzir (mizo.)”
(Participante 2).

“Foi 6bito fetal, com 22 semanas e meia” (Participante 3).

Quatro dias apds o nascimento” (Participante 4).

Os fatos relatados pelas participantes expressam o que Lemos e Cunha
(2015) explica como a dor particular que a mae, que tem toda sua estrutura corporal
e emocional alteradas para se adaptar a gestacédo, sente em particular. Essa
frustracao é notoriamente visivel em suas manifestagbes, que demostram a forma

como cada uma lidou com a perda e como essa dor as impactou.
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A terceira pergunta teve como finalidade compreender como se deu a

construgéo do vinculo e a espera pela chegada do bebé.

“Nenhum. Nao quis ver o feto. Pois tinha ma formacgao.” (Participante 1)

“O coragao gritava de felicidade por ser mae, o contato mais préximo que
tive foi do meu amor pela crianga mesmo sem conseguir ver nada, porque a
crianga foi gerada nas trompas.” (Participante 2)

“Nao tive nenhum contato, ndo quis ver o feto, € muito sofrimento e ficaria
pensando nele constantemente, prefiro guardar a lembranga boa que tive
enquanto o carregava”. (Participante 3)

“Muito pouco, ele nasceu prematuro e precisou ficar entubado, vi ele apenas
pelo vidro e néo tive a oportunidade de pega-lo vivo”. (Participante 4).

O momento do nascimento € importantissimo para a construcdo do vinculo
entre pai e filho, onde se representa o inicio do ciclo de passagem do bebé
imaginario para o bebé real. Sendo assim, nesse momento se constitui uma
separagao méae-bebé (MATOS etal., 2017).

A quarta pergunta buscou entender como a noticia da perda foi dada a mae;

se ocorreu de forma acolhedora por um profissional qualificado da area responsavel.

“Sim. Ginecologista e obstetra que cuidava do meu pré-natal. Dr. Sérgio
Mansur” (Participante 1).

“No dia 19/12 na sala de ultrassom, enquanto eu ia sendo examinada o
médico permanecia calado, ndo me dava uma satisfagdo do que poderia
estar acontecendo comigo. No fim do exame ele me disse o seguinte: tenho
uma noticia ndo muito boa, seu neném esta na trompa, vocé esta tendo
uma hemorragia e precisamos leva-la para o bloco cirurgico para retirar. E
pronto ndo tive mais assisténcia daquele bloco de exame, parecia ser uma
noticia muito normal para eles. Em um momento de pandemia nio pude ter
meu companheiro por perto, e nem familiares, era tudo restrito e regrado.”
(Participante 2).

“Sim, o médico obstetra veio me dar a noticia, com muita delicadeza e
gentileza” (Participante 3).

“Recebi a noticia pela pediatra” (Participante 4).
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A perda de um filho é de longe uma experiéncia traumatica e de sofrimento
intenso para a familia, que permite que o ser humano vivencie o sentimento angustia
e impoténcia (PEREIRA et al., 2018).

O medo e a inseguranga como mencionados por Lemos e Cunha (2015), séo
indicativos de emogdes sentidas por maes que perdem seus filhos gerando duvidas
e incertezas de uma nova gestacao por medo de vivenciarem a mesma experiéncia.

A quinta pergunta teve como propdsito conhecer e compreender como se deu

o processo de cuidado a esta mulher diante este momento delicado e sofrido.

“Tiveram toda atencgéo e cuidado”.(Participante 1).

“Apés a cirurgia fui para o quarto pude ter meu companheiro comigo e foi
um alivio. Fui cuidada com zelo pelos enfermeiros, remédios na hora exata.
Tive alta no domingo dia 21/12, mas tive complicagdes na cirurgia e precisei
voltar para o hospital, tive uma infecgcdo chamada gastroenterite, desidratei
a ponto de o soro ndo ser o suficiente, mas ao passar de semanas eu
consegui me recuperar, mas foi um momento dificil. O coragéo doi, a gente
imagina o tempo todo aquele ser do nosso lado todos os dias, chorei direto
por semanas, sentindo uma tristeza dentro da gente, pois eu sonhava com
aquele momento, porque desde a descoberta a gente ja comegou a planejar
cada detalhe para o neném. N&o é facil a tristeza vem, mas a gente entende
que tudo é da vontade de Deus. Aguardo ansiosa o préximo neném para
alegrar meus dias” (Participante 2).

‘No momento da internagdo tive sangramento e precisei ser internada,
como foi de emergéncia, ndo foi particular, contudo, foi um atendimento
muito simples, o momento da alta, foi mais gentil, porém as pessoas
demonstravam do pela minha atual situagéo.” (Participante 3).

“Assim que ela faleceu, me disseram que eu precisava desocupar o quarto
para outra mée ocupar.” (Participante 4).

Diante das respostas dadas pelas participantes foi possivel perceber como o
cuidado e o atendimento a estas maes é algo que flutua segundo o servigo e
instituicdes buscados. Perante as respostas, podemos perceber também como a
interrupcao deste vinculo criado com o filho gera uma enorme frustragdo e rompe
com a efetivacédo do exercicio da maternidade

Este estudo permitiu uma compreensao aproximada do significado da perda

perinatal vivenciada por quatro mées, atingindo assim o objetivo proposto. Por meio

XIV FAVE, Matipo, MG, 21 a 24 de setembro de 2021.



WunivErTIX ANAIS

Uma faculdade feita com vocé! X IV FAVE

lss N = 21 7873 01 Forum Académico da Faculdade Vértice-Univeértix

s

desses relatos, aprendemos como podem ser avassaladoras as perdas perinatais,

principalmente se as e mées enlutadas, estiverem sem apoio social e profissional.
5. CONSIDERAGOES FINAIS

Através de diversas investigacbes pode-se perceber que as politicas
direcionadas a saude da mulher passaram por diferentes periodos de construgcao e
vem se ressignificando para atender cada vez mais, com a comodidade e conforto
necessario para a saude fisica e emocional de mulheres enlutadas pela perda
perinatal.

Machado e Menezes (2018), afirmam que meio cultural em que estamos
inseridos versa diretamente sobre a forma de lidarmos com o processo da morte, os
significados e formas atribuidas ao campo simbdélico de cada individuo.

Por meio dos relatos das participantes da pesquisa realizada, foi possivel
perceber a importancia de entender o processo da dor vivida pelos enlutados pela
perda perinatal, no sentido de ampliar pesquisas que estudem como elaborar
métodos de ajuda eficazesatravés de tratamentos e terapias que alcancem tais
individuos e os ajudem a lidar com sua dor de forma saudavel. Pois, evitar a dor
associada a perda durante o processo de Iuto, pode levar os enlutados a
mecanismos de enfrentamento negativos que poderao ter como consequénciao
enveredamento para caminhos de extrema depressao.

Vale ressaltar também que, seja a pessoa que recebe o atendimento ou a
prépria equipe, as pessoas ja reconhecem a psicologia e sua relevancia no campo
da maternidade.

No processo de pesquisa, foram apontados potenciais que podem ser
determinados como posturas a serem tomadas pelo psicélogo, equipe hospitalar,
familiares das pessoas enlutadas e membros da sociedade como sugere o trabalho:
compreensao e reconhecimento do sofrimento das familias que perderam seus

entes queridos, espacgo de escuta, procurar entender a dor dos membros enlutados
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e dar suporte emocional, bem como rituais que possam fazer a familia se sentir
melhor

Os estudos voltados para esse aspecto podem contribuir para o trabalho da
psicologia hospitalar, para a quebra de paradigmas sociais e a criagdao de
oportunidades para as pessoas que enfrentam perdas perinatais, enfrentarem seu
luto de maneira mais humanizada e recebendo o apoio necessario para o

enfrentamento do trauma.
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