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A gestacdo, o parto e o nascimento consistem em experiéncias Unicas na vida da mulher. Contudo,
intercorréncias podem ocorrer, levando ao parto prematuro, o qual pode representar uma vivéncia
traumatizante devido as imprevisibilidades desse evento, a possibilidade de separacao entre mae e
filho e a internacdo deste em Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN). Assim, entende-se que o
nascimento prematuro pode demandar cuidados complexos direcionados ao bebé, mas também
atencao direcionada a puérpera, que pode se sentir fragilizada durante esse processo. Frente as
incertezas, inUmeros sentimentos podem emergir, o que justifica a importancia de dar voz as
puérperas que vivenciam esse momento. Para tanto, objetivou-se conhecer as vivéncias, os
sentimentos e as dificuldades enfrentadas por maes de bebés prematuros. Trata-se de uma pesquisa
de campo qualitativa, desenvolvida em Policlinica Infantil de um municipio no Rio Grande do Sul. Os
dados foram coletados por meio de entrevista semiestruturada individual, com dezesseis puérperas, e
submetidos a analise de contetdo tematica. O projeto de pesquisa foi aprovado sob o CAAE
24860619.0.0000.5323, numero do parecer 4.128.128 do Comité de Etica em Pesquisa. As vivéncias
durante o periodo gestacional envolveram complicagcbes como a amniorrexe prematura, doencgas
hipertensivas especificas da gestagdo, descolamento prematuro da placenta, sangramentos,
oligodramnio, multiparidade, e gravidez precoce ou tardia, que possivelmente, culminaram no
nascimento prematuro. Em contrapartida, algumas puérperas relataram auséncia de intercorréncias,
tendo uma gestacdo tranquila. Assim, percebe-se que mesmo que o0 nascimento ocorra
prematuramente, o transcorrer da gestacdo pode ser sem nenhuma intercorréncia ou complicagao.
Entre aquelas que apresentaram algum fator de risco, havia a preocupacdo e o medo quanto a
prematuridade e possiveis agravos a saude do recém-nascido, devido a informagdes fornecidas pelos
profissionais de saude, como apresentado na fala de uma das participantes: “Tomamos um susto
quando o doutor disse que ndo saberia se salvava a minha vida ou a do bebé”. Dessa forma, o apoio
espiritual tornou-se indispensavel para as maes frente as incertezas e insegurangas quanto ao
desfecho gestacional. No nascimento, as mulheres vivenciaram a separacdo de seus filhos e a
internacdo imediata na UTIN, sem o fornecimento de justificativas e orientacées adequadas, mesmo
nos casos em que os bebés apresentavam condigdes clinicas estaveis, como apresentado na fala de
uma das participantes a seguir: “O nascimento foi bem tranquilo. Eu sé nao vi quando ela nasceu,
porque levaram ela direto’. Logo, percebe-se as fragilidades da assisténcia realizada pelos
profissionais de saude inseridos na maternidade. Na internagdo, as maes demonstraram o interesse e
o conhecimento da condicao clinica de seus filhos e compreenderam a necessidade de um cuidado
especial, devido a imaturidade do sistema fisiologico dos bebés prematuros. Esse periodo implicou
também em mudangas na rotina das maes, que vivenciavam desgaste fisico e emocional. Diante de
um longo periodo de internagdo, as maes vivenciaram o medo e a preocupagdo quanto a
prematuridade e possiveis agravos, conforme o seguinte depoimento: “Na UT/ eu fiquei bastante
preocupada porque com a prematuridade tem que ter atengdo”. A internagdo trouxe também
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alteragbes no cotidiano dessas maes, em que era necessario realizar o deslocamento diario de suas
residéncias para o hospital. Elas também precisaram desenvolver precaucdes especificas ligadas a
pandemia de COVID-19. J& no domicilio, apds a alta da UTIN, as maes relataram a continuidade dos
cuidados, demonstrando o envolvimento no cuidado com o seu bebé. Infere-se que os achados deste
estudo possibilitaram conhecer as vivéncias, os sentimentos e as dificuldades enfrentadas pelas
maes de bebés prematuros, sobretudo as possiveis complicacées que acarretam na prematuridade.
Além dessas consideragcdes, foi possivel revelar uma lacuna na assisténcia prestada pelos
profissionais de saude, especialmente no que se refere a comunicagado entre profissional, mae e
familia. Percebe-se a necessidade de desenvolver assisténcia humanizada, atentando para as
necessidades especificas de cada binémio, com orientacdes que permitam maior empoderamento e
participagédo da mae e da familia no cuidado ao bebé. Logo, para o ensino, essas recomendagdes
também sdo validas, sendo necessario a sensibilizacdo dos estudantes, e futuros profissionais de
salde, para o cuidado a esses individuos, que com a chegada de um bebé prematuro, experienciam
de maneira Unica esse processo.
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