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Resumo

O novo coronavirus, SARS-CoV-2, responsavel pela infeccdo da COVID-19, teve seu primeiro caso na cidade de
Whuan localizado na China, desde entdo, tem se propagado pelo mundo inteiro tornando-se um grave problema de
salde publica. Com uma alta taxa de transmissdo, foi considerado que alguns grupos de pessoas eram mais pré-
dispostos a desenvolver a forma grave da doenca, dentre estes, as gestantes. Nesse contexto, vale atribuir que o
periodo gravidico ¢ marcado por inimeras mudancas fisioldgicas, psicoldgicas e pessoais, que exigem maior atencao
a satde da mulher. A assisténcia ao pré-natal é determinante para o bem-estar da mée e do bebé, além de diminuir
potencialmente as principais causas de mortalidade materna e neonatal. Diante disso, o presente estudo objetivou-se
averiguar, através de uma revisdo bibliografica integrativa, quais as principais implicacdes atreladas a infeccao pelo
Sars-Cov-2 durante o periodo gestacional e como acontece este atendimento e auxilio das gravidas. Nesta pesquisa

1


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i12.20626
https://orcid.org/0000-0002-7816-1926
mailto:dezincourtluana@gmail.com
https://orcid.org/0000-0003-0054-510X
mailto:antonionettors5@gmail.com
https://orcid.org/0000-0003-0102-7240
mailto:dacksondouglas@gmail.com
https://orcid.org/0000-0002-6864-4561
mailto:alinemq.carvalho@hotmail.com
https://orcid.org/0000-0001-7562-1643
https://orcid.org/0000-0002-7106-594X
mailto:jhersyka_k@hotmail.com
https://orcid.org/0000-0002-9371-359X
mailto:Joopedro_f@hotmail.com
https://orcid.org/0000-0003-1442-4069
mailto:amandafnegri@hotmail.com
mailto:gabriellalinhares9@gmail.com
https://orcid.org/0000-0002-4078-2727
mailto:kerlanealves@gmail.com
https://orcid.org/0000-0003-0769-3447
mailto:gabriel.sales20093@gmail.com

Research, Society and Development, v. 10, n. 12, 382101220626, 2021
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i12.20626

foram utilizadas as bancas de dados nas plataformas digitais ScienceDirect e Pubmed. As buscas dos artigos consistiu
entre o periodo de 2020 e 2021. Verificou-se que a falta de conhecimento e incertezas do SARS-CoV-2 e
principalmente os impactos que a infeccdo viral poderiam gerar nas gestantes propiciou para que medidas
conformacionais fossem tomadas a fim de protegé-las. Portanto, a implementacéo de politicas publicas substituiram as
visitas domiciliares e o volume de consultas hospitalares, e adequariam a telemedicina para ndo as deixar
desassistidas. Portanto, busca-se mais estudos que possam fundamentar e alicercar as ideias sobre essa tematica que
ainda é preocupante.

Palavras-chave: COVID-19; Gravidez; Complicacdes na gravidez.

Abstract

The new coronavirus, SARS-CoV-2, responsible for the COVID-19 infection, had its first case in the city of Whuan
located in China, since then it has spread all over the world, becoming a serious public health problem. With a high
transmission rate, it was considered that some groups of people were more predisposed to develop the severe form of
the disease, among them, pregnant women. In this context, it is worth noting that the pregnancy period is marked by
numerous physiological, psychological and personal changes, which require greater attention to women's health.
Prenatal care is crucial for the well-being of the mother and baby, in addition to potentially reducing the main causes
of maternal and neonatal mortality. Therefore, the present study aimed to investigate, through an integrative literature
review, which are the main implications linked to the infection by Sars-Cov-2 during the gestational period and how
this care and assistance to pregnant women takes place. In this research, databases in the digital platforms
ScienceDirect and Pubmed were used. The searches for articles consisted between the period 2020 and 2021. It was
found that the lack of knowledge and uncertainties of SARS-CoV-2 and especially the impacts that viral infection
could generate in pregnant women allowed for conformational measures to be taken in order to protect them.
Therefore, the implementation of public policies replaced home visits and the volume of hospital appointments, and
would adapt telemedicine so as not to leave them unattended. Therefore, more studies are sought that can substantiate
and support ideas on this topic that is still worrisome.

Keywords: COVID-19; Pregnancy; Pregnancy complications.

Resumen

El nuevo coronavirus, SARS-CoV-2, responsable de la infeccion COVID-19, tuvo su primer caso en la ciudad de
Whuan ubicada en China, desde entonces se ha extendido por todo el mundo, convirtiéndose en un grave problema de
salud publica. Con una alta tasa de transmision, se consideréd que algunos grupos de personas estaban mas
predispuestos a desarrollar la forma severa de la enfermedad, entre ellos, las mujeres embarazadas. En este contexto,
cabe sefialar que el periodo de embarazo esta marcado por numerosos cambios fisioldgicos, psicolégicos y personales,
que requieren una mayor atencion a la salud de la mujer. La atencién prenatal es fundamental para el bienestar de la
madre y el bebé, ademas de reducir potencialmente las principales causas de mortalidad materna y neonatal. Por tanto,
el presente estudio tuvo como objetivo investigar, a través de una revision integradora de la literatura, cuéles son las
principales implicaciones vinculadas a la infeccién por Sars-Cov-2 durante el periodo gestacional y como se lleva a
cabo este cuidado y asistencia a la gestante. En esta investigacion se utilizaron bases de datos en las plataformas
digitales ScienceDirect y Pubmed. Las busquedas de articulos se realizaron entre el periodo 2020 y 2021. Se encontr6
que el desconocimiento e incertidumbre del SARS-CoV-2 y especialmente los impactos que la infeccion viral podria
generar en mujeres embarazadas permitieron tomar medidas conformacionales para Protegelos. Por tanto, la
implementacion de politicas publicas reemplazé las visitas domiciliarias y el volumen de consultas hospitalarias, y
adecuaria la telemedicina para no dejarlas desatendidas. Por ello, se buscan mas estudios que puedan sustentar y
sustentar ideas sobre este tema que aln es preocupante.

Palabras clave: COVID-19; El embarazo; Complicaciones del embarazo.

1. Introducéo

O novo coronavirus, Sars-Cov-2, agente etioldgico responsavel pela infecgdo da COVID-19, teve seu primeiro caso

na cidade de Whuan — China e, desde entdo, tem se propagado pelo mundo inteiro, vulnerabilizando os mais variados grupos

(Estrela et al., 2020). Sua transmissdo ocorre através do contato com secrecOes respiratdrias dos infectados em superficies

contaminadas ou goticulas e aerossois expelidos por individuos acometidos pela doenca (Johansson et al., 2021; Sousa et al.,

O periodo de incubacdo dura em média cinco dias, evoluindo de forma assintomatica ou sintomatica. Evidéncias

sugerem que a maioria das transmissfes ocorrem de pessoas sintomaticas para outras, contudo, muitos pacientes podem

transmitir ainda no periodo de incubacdo. E comum a manifestagdo de sintomas como febre, tosse, congestdo nasal, fadiga e

outros sinais de infecgdo de via aérea superior com possibilidade de agravamento do quadro infeccioso, progredindo com
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acometimento pulmonar, desconforto respiratério, diminuicdo da saturacdo de oxigénio e distirbios hemodinamicos que levam
ao aumento significativo da mortalidade (Velavan & Meyer, 2020).

Nesse contexto, a Organizacdo Mundial da Saide (OMS) adotou medidas de seguranga com o objetivo de reduzir a
transmissibilidade do virus, como distanciamento social, higienizacdo das méos, uso de mascaras, limpeza de ambientes,
isolamento de casos suspeitos, confirmados e seus contatos, principalmente aqueles classificados como grupo de risco para o
agravamento da COVID-19 portadores de doencas cronicas, idosos, gestantes, puérperas, criangas menores que cinco anos e
populacGes vulneraveis (Silva et al., 2020).

Hospitais de campanha foram construidos para atender a demanda de uma pandemia com a urgéncia necessaria e 0
isolamento social tornou-se o principal meio de evitar sua disseminagdo, sendo indispensavel para o melhor controle
(Ruprecht, 2020). Contudo, a demanda de profissionais e recursos desviou consideravelmente a atencdo de outros grupos que
carecem de servicos de saide independente das circunstancias, dentre eles, as gestantes.

O periodo gravidico é marcado por inimeras mudancgas fisioldgicas, psicolégicas e pessoais que exigem maior
atencdo a salde da mulher, e a assisténcia pré-natal € determinante para o bem-estar da mée e do bebé, além de diminuir
potencialmente as principais causas de mortalidade materna e neonatal (Brasil, 2012). Dessa forma, é necessario considerar o
impacto da pandemia e isolamento social na vida da gestante e garantir um acompanhamento adequado que é indispensavel ao
periodo, sendo este limitado pela quantidade e qualidade de suas consultas (NUbia, 2020; Da Costa et al., 2020).

As caracteristicas clinicas em mulheres gravidas ainda sdo desconhecidas, bem como a possibilidade de transmissao
vertical de pneumonia por COVID-19. A imunossupresséo fisiologica do periodo gestacional confere ao organismo materno
uma maior susceptibilidade a infec¢fes virais (Souza et al., 2020) e desenvolvimento de formas graves de doencgas caso venha
a ser infectado. Embora o risco da gestagcdo em um periodo pandémico de SARS-CoV-2 seja facilmente explicado, poucas sao
as evidéncias sobre as reais complicacdes dessa nova variante para a gestante ou para o feto.

Outras alteracdes fisioldgicas da gravidez, sobretudo nos sistemas respiratério e circulatério, podem piorar o quadro
clinico das mulheres infectadas por um virus durante a gestacdo (Ramussem et al., 2020) e, se tratando de uma infecgdo por
SARS-CoV-2, evoluir para a sindrome respiratéria aguda grave. Mulheres gravidas, sdo menos propensas a apresentar
sintomas como febre, dispneia e mialgia. Entretanto, acabam tendo maior chance de ter um parto prematuro, com um risco
elevado de morte materna e uma grande probabilidade de serem admitidas em UTIs, precisando utilizar ventilagéo invasiva
(Allotey et al., 2020).

Evidéncias apontam que as novas variantes tém acdo mais agressiva em gestantes e, por conta disso, postergar os
planos de gravidez tém sido recomendados, segundo o secretério de Atencdo Priméaria a Sadde (SAPS) do Ministério da Saude,
Raphael Camara (Cardim, 2021). Em meio a tantas incertezas, é compreensivel o sentimento de angustia vivenciado pelas
gestantes em periodo de pandemia e essa realidade confere transtornos emocionais que reverberam em uma experiéncia
negativa de gravidez, gerando impactos ainda mais significativos de ordem psicoldgicas.

Portanto, o presente estudo visa averiguar, através de uma revisdo bibliografica integrativa, quais as principais
implicaces atreladas a infeccdo pelo SARS-CoV-2 durante o periodo gestacional e como acontece este atendimento e auxilio
das gravidas, a fim de se fazer indispensavel que os profissionais de salde estejam atualizados e treinados para a tomada de

decisdes diante esse cenario desafiador.

2. Metodologia

O estudo trata-se de uma revisao bibliogréfica integrativa, de natureza descritiva e com abordagem qualitativa. Esta
revisdo é alicercada seguindo a construcdo de seis etapas: escolha do tema e o levantamento de uma problematica para a

pesquisa, coleta de dados e definicdo dos critérios de inclusdo e exclusdo, analise de estudos pré-selecionados, descri¢do de
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estudos selecionados, analise e interpretacdo dos resultados, apresentagdo e resumo da ideia. A pesquisa preza por fundamentar
e colaborar com a temética de auxilio e atendimento prestados a gravidas em tempos de pandemia de COVID-19 (Ferreira et
al., 2021).

A pesquisa bibliografica tem finalidade de reunir diversas informagdes que possa vir a fomentar os estudos ja
existentes nesta area do conhecimento que servird de base para a construcdo deste tema para isso foram utilizadas bancos de
dados: ScienceDirect e Pubmed. A busca foi realizada a partir da utilizacdo de descritores que trabalham a temaética da
pesquisa de forma constatada pelo vocabulario estruturado DeCS - Descritores em Ciéncia da Sadde. Sendo utilizado os termos
“Gravidas”, “Atendimento”, “Periodo Gestacional” e “Covid-19” para a busca nos titulos, abstract ou corpo do estudo.
Pesquisou-se artigos originais sobre o tema, publicados entre 2020 e maio de 2021.

A andlise destes artigos e seus dados foram definidas pela leitura e verificagdo a partir dos resumos de todos os
resultados encontrados, para pré-definir quais seriam incluidos e excluidos da pesquisa. Nesse sentido, definiu-se que seriam
incluidas producdes disponiveis na integra, nos idiomas portugués, inglés e espanhol, que permitam uma melhor coeréncia com
a temdtica desenvolvida nesta pesquisa. Foram excluidas publicacdes que ndo problematizavam sobre a assisténcia e
atendimento a gravidas em tempos de pandemia da COVID-19. O fluxograma, logo abaixo demonstra o processo de selecdo

dos artigos.

Fluxograma 1 — Fluxograma dos resultados de busca das publica¢es segundo os objetivos do presente estudo.

Total de artigos encontrados nas
bases de dados - 47

PubMed -15 Science Direct - 32

Artigos excluidos - 37

Artigos que atenderam aos crtérios
de mchisao - 10 Duplicados e Nio atenderam ao

objetivo do estudo

PubMed - | _— Science Direct - 9

Artigos que atenderam aos critérios
de mclusao - 10

Fonte: Autores (2021).

3. Resultados e Discussdo

Para a busca de dados, foram utilizadas duas palataformas, respectivamente, ScienceDirect e Pubmed. Ao todo foram
selecionados 47 artigos para essa revisdo integrativa, 15 encontrados na plataforma Pubmed e 32 encontrados na plataforma
Science Direct. Obedecendo os critérios de inclusdo e exclusdo, restaram 10 artigos, onde foram utilizados para essa revisao

integrativa, sendo 1 artigo da plataforma PubMed e 9 artigos da plataforma Science Direct, todos dispostos em lingua inglesa.
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Quadro 1 — Descrigdo dos estudos que atenderam aos critérios de elegibilidade segundo autor e ano de publicacéo, titulo e
objetivo do estudo.

Autores/Ano Titulo Objetivo de Estudo Banco de dados
Meaney et al., The impact of COVID-19 on pregnant | Avaliar a satisfacdo das mulheres gravidas com os ScienceDirect
2020 womens’ experiences and perceptions of | cuidados pré-natais e apoio social e examinar as

antenatal maternity care, social support,
and stress-reduction strategies

estratégias de reducéo do estresse usadas pelas
mulheres durante a pandemia.

Vasileyski et al.,
2021

Receiving maternity care during the
COVID-19 pandemic: Experiences of
women’s partners and support persons

Explorar as experiéncias de parceiros e pessoas de
apoio de mulheres que receberam cuidados de
maternidade durante a pandemia COVID-19.

ScienceDirect

Sheil & Mcauliffe
2021

Reorganisation of obstetric services
during the COVID pandemic e
Experience from National Maternity
Hospital Dublin Ireland

Descrever a jornada do National Maternity
Hospital Dublin em reorganizar os servigos para
permitir a continuidade dos cuidados as gestantes.

ScienceDirect

Chmielewska et
al., 2021

Effects of the COVID-19 pandemic on
maternal and perinatal outcomes: a
systematic review and meta-analysis

Auvaliar a evidéncia coletiva sobre os efeitos da
pandemia nos resultados maternos, fetais e
neonatais.

ScienceDirect

Ashish et al., 2020

Effect of the COVID-19 pandemic
response on intrapartum care, stillbirth,
and neonatal mortality outcomes in
Nepal: a prospective observational study

Avaliar o nimero de partos institucionais, seus
resultados (natimortos institucionais e taxa de
mortalidade neonatal) e a qualidade do
atendimento durante o parto antes e durante o
blogueio nacional COVID-19 no Nepal.

ScienceDirect

Bradfield et al.,
2021

Midwives’ experiences of providing
maternity care during the COVID-19
pandemic in Australia

Explorar e descrever as experiéncias das parteiras
na prestacdo de cuidados de maternidade durante a
pandemia COVID-19 na Australia.

ScienceDirect

Vazquez et al.,
2020

The impact of the Covid-19 lockdown
on the experiences and feeding practices
of new mothers in the UK: Preliminary

data from the COVID-19 New Mum
Study

Descrever e comparar as experiéncias de parto e
pos-natal de mulheres que deram a luz antes (BL)
e durante (DL) o bloqueio.

ScienceDirect

Verma et al., 2020

Neonatal intensive care unit
preparedness for the Novel Coronavirus
Disease-2019 pandemic: A New York
City hospital perspective

Fornecer orientagdes basicas consolidadas e listas
de verificagdo para os médicos nas unidades de
terapia intensiva neonatal nos principais aspectos
da preparacdo necessaria para combater a
exposicdo ou infeccdo com COVID-19

ScienceDirect

Peahl & Howell
2020

The Evolution of Prenatal Care Delivery
Guidelines in the United States

Obter uma visdo melhor ao compreender a
evolucdo das diretrizes de assisténcia pré-natal em
tempos de pandemia.

ScienceDirect

Quansar et al.,
2020

Attitude and practices related to
coronavirus disease (COVID-19)
pandemic among pregnant women
attending family welfare clinic amid
Phase-2 lock down

Conhecer a percepgdo e a pratica dos pacientes de
check-ups de ANC (ANCs) em relagdo ao
COVID-19 e quais as implicagcfes disso em seus
check-ups de rotina.

PubMed

Fonte: Autores (2021).
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3.1 Atencdo a salde das gestantes com diagndstico de infecgéo pelo SARS-CoV-2

As vulnerabilidades fisioldgicas enfrentadas pelas gestantes, principalmente diante a possibilidade de infecgdo pelo
SARS-CoV-2, trouxeram a tona preocupagdes quanto ao retrocesso de décadas de investimento na reducdo da mortalidade
materna e infantil em locais de poucos recursos, como evidenciado por Chmielewska et al. (2020). Embora seu estudo tenha
mostrado o aumento da natimortalidade e da taxa de mortalidade materna consonante a pandemia, ndo se sabe se estas foram
consequéncias diretas da infeccdo pelo virus ou quais foram os mecanismos dessas mudancas. Uma explicacdo proposta para o
aumento desses resultados adversos da gravidez seria a reducdo do acesso aos cuidados as gestantes. Nesse contexto,
Vasileyske (2021) propde, em seu trabalho, que os servicos de assisténcia & maternidade busquem estratégias alternativas para
atender as gestantes.

Para contornar essa necessidade, Sheil e McAuliffe (2021) elucidam maneiras pelas quais 0s servigos obstétricos
foram reorganizados de forma a continuar a cuidar das gestantes durante o cenario da pandemia de COVID-19, incluindo
mudangas na trama de cuidados especificos necessarios as gestantes infectadas pelo virus dentro do National Maternity
Hospital (NMH), na Irlanda. Através de melhorias nos servicos e fluxo de pacientes, adaptacdes de infraestrutura, higiene e
politicas de visitantes, desenvolvimento de uma abordagem fisica concomitante a consulta virtual para promogao de educacao
em salde foi possivel proteger tanto as pacientes quanto a equipe de salde e conduzir de forma bem sucedida a gravidez e o
nascimento, independentemente de uma pandemia.

No mesmo estudo, foi evidenciado o desenvolvimento da abordagem de “hospital dentro de um hospital”, facilitada
pelo adiamento das clinicas ginecoldgicas e da cirurgia ginecoldgica eletiva, usufruindo da equipe e do espaco para o
desenvolvimento de vias de fluxo diferentes para pacientes suspeitas ou confirmadas de SARS-CoV-2, permitindo que essas
pacientes fossem atendidas em ambiente apropriado, com equipe protegida e tratadas separadamente, a0 mesmo tempo que

garantiu toda a gama de suporte clinico necessario as gestantes infectadas.

3.2 Atendimento e acolhimento a gestantes em tempos de pandemia da COVID-19

O estudo realizado por Quansar et al. (2020) sobre a percep¢do das pacientes atendidas em pré-natal quanto a atitude e
praticas relacionadas ao COVID-19 demonstrou que dentre a maioria que participou tinha idade entre 26 e 35 anos, moradoras
de zona urbana com ensino médio ou superior. A preocupacdo acerca da letalidade que a infeccdo do novo coronavirus poderia
causar entre as gestantes era comum, bem como o medo de que alguém assintomatico e que morasse por perto da familia
pudesse transmiti-las 0 novo virus e coloca-las em risco. Apesar de o estudo ndo mostrar como eram realizados 0s
atendimentos no periodo de pré-natal nos ambulatérios, percebe-se que as escolhas e necessidades quanto ao local de parto,
atencdo a salde da gestante entre outras ddvidas corriqueiras desse periodo eram bem solucionadas pelos funcionarios dos
ambulatdrios.

A pandemia da COVID-19 sobrepujou as necessidades béasicas do atendimento médico, ndo sé da ginecologia e
obstetricia, mas de vérias outras especialidades, o que tornou comum as auséncias de atendimentos mais aprimorados a esse
grupo. No estudo de Meaney et al. (2020) ainda que a satisfacdo com o atendimento pré-natal de acordo com o nimero de
consultas tenha sido considerado adequado por mais da metade das entrevistadas, algumas mulheres relataram que o tempo
entre as consultas era muito longo e outras consideraram-se insatisfeitas. O que coloca em risco a seguranga da gestante e do
bebé e isso é corroborado pela situagdo que a pandemia da COVID-19 imprime.

Por outro lado, as participantes relataram que a gravidez ficou mais estressante pelo impacto da pandemia em
diferentes cenarios de suas vidas, principalmente, pela insatisfacdo com as mudancgas nos servigos de maternidade implantados,

como preparacdo pré-natal, aulas de preparacdo parental e consultas canceladas ou adiadas. O apoio social, sobretudo por seus
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entes, alterou significativamente suas percepcoes devido as restricGes com da maternidade, o que também se tornou fator de
estresse (Meaney et al., 2020).

Enquanto que o estudo de Vasileyski et al. (2021) demonstrou em seus resultados que parceiros e outros familiares
das mulheres gravidas também tiveram uma sensacao de perda em relacéo a atencéo e cuidado com a gravidez na pandemia da
COVID-19 devidos as limitacdes, além de relatarem sentimentos de isolamento e sofrimento psicolégico alguns conflitos e
incertezas de informacdes dentro dos servigos de maternidade, o que se mostra semelhante aos resultados encontrados por
Meaney et al. (2020), uma vez que em ambos 0s estudos 0s grupos mostraram-se insatisfeitos com o impacto negativo que a
pandemia propiciou ndo so as gestantes, mas sobretudo nas relagfes familiares.

No estudo por sua vez de Sheil e Mcauliffe (2021) realizado na Irlanda mostrou que a reorganizagdo intra-hospitalar
de fluxos e condutas seriam pegas chave no momento de pandemia, tendo em vista a necessidade que a situagdo mundial em
diferentes setores, e na salide ndo seria diferente, de readaptacdo de modelos organizacionais para atender a nova realidade. Os
servicos foram alterados conforme orientagcbes nacionais e internacionais, dentre esses, cirurgias eletivas e colposcopia
ambulatoriais inicialmente foram canceladas a partir do inicio de margo. Os ambulatérios de maternidade foram priorizados,
com pacientes telefonando antes da consulta planejada.

Além disso, parte da anamnese, como historia obstétrica era realizada por telefone a fim de otimizar o atendimento
em meio & pandemia, além de consultas presenciais e virtuais. Os servigos de obstetricia foram aumentados com mais visitas
domiciliares e instalacbes de teste COVID-19 para pacientes e funcionarios foram intensificadas para garantia da atencéo a
salide das gestantes no periodo (Sheil & Mcauliffe, 2021).

Esse estudo revelou-se diferente dos resultados mostrados por Meaney et al. (2020) e Vasileyski et al. (2021), pois
para que conseguissem atender a populagdo de gestantes, bem como acompanha-las de forma mais cuidadosa durante a
gestacdo em periodo de pandemia. Outro fato foi que os diferentes meios adotados foram fundamentais para a integralidade do
cuidado.

Vazquez et al. (2020) revela que outro motivo de sofrimento psicolégico para a gestante era o fato de que os
familiares ndo pudessem ver o bebé apds o nascimento em detrimento do distanciamento social, 0 que gerava sentimentos
angustias e desespero. Deve-se considerar que na maioria dos estabelecimentos de salde se encontravam despreparados, e isso
corroborou para muitas quest@es, sobretudo a psicoldgica.

O que foi diferente ja no servico irlandés mostrado por Sheil e Mcauliffe (2021), em que a reorganizacdo de
atendimento para o cendrio de pandemia foi consolidado para um atendimento satisfatério. Essa diferenca pode ser atribuida
ao fato que cada pais, assim como estado e cidade, tem liberdade de gerenciar suas atividades de acordo com a necessidade,
com isso pode ser a razdo desta diferenca em relagéo aos atendimentos.

A pesquisas voltadas ao atendimento e acolhimento com mulheres foram conduzidos em diversos locais do mundo em
busca de observar as mudancas ocorridas devido a situagdo pandémica. Neste sentido, a maioria dos trabalhos relatam que as
mulheres, independente dos locais onde estdo descrevem que o suporte médico tanto na gravida como nas puérperas foi
negativamente modificado, uma vez que, a assisténcia a salde se tornou insuficiente, e a procura por profissionais de apoio

para a satde mental foi uma alternativa para driblar as crises da fase na pandemia da COVID-19.

3.3 Seguranca as gravidas em tempos de pandemia COVID-19

Durante a pandemia, a diminuicdo dos servicos oferecidos as gestantes proporcionou impactos negativos a
experiéncia gestacional tanto quanto a vulnerabilidade causada pela falta de conhecimento acerca dos desdobramentos da
infeccdo por SARS-CoV-2 no organismo materno. Buscando prover a seguranga necessaria a esse grupo, mudangas nas

diretrizes de atendimento pré-natal foram necessarias. Segundo Peahl e Howell (2020), medidas como adogdo de visitas
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virtuais e reducédo dos horarios de visitas, ainda que forcadas pelo contexto, foram evolugdes necessarias para moldar o futuro
do cuidado pré-natal, sem regredir ao tipo de assisténcia desestruturada de décadas atras e suas altas taxas de mortalidade
materna e infantil, como contextualizado pelos autores.

No estudo de Sheil e McAuliffe (2021), foram incorporadas medidas para reducdo das consultas presenciais, como
aumento de visitas domiciliares, inclusdo de consultas virtuais e de “visitas” pds parto por telefone, e substituicdo dos servicos
programados de educacédo individual e em grupo por sessdes virtuais com desenvolvimento de uma plataforma de educacéo
digital onde foram entregues componentes de educacdo pré-natal, intraparto e pés-natal possibilitando uma gestacdo tranquila
sob qualquer circunstancia. Os autores manifestam uma abordagem ja visualizada por Peahl e Howell (2020) — a importancia
de considerar mudancas no atendimento pré-natal como forma de garantir seguranga as pacientes e, consequentemente,
aprender, diante de um momento desafiador e incerto, a adaptar a assisténcia as gestantes.

Por outro lado, essas restri¢des implementadas nos servi¢os de maternidade sdo entendidas por Meaney et al. (2021)
como limitantes de interacBes entre as pacientes e os profissionais de salde responsaveis por assisti-las, culminando no
sentimento de inseguranca, por parte das gestantes em relacdo aos cuidados e apoio durante a gravidez, com consequéncias a
curto e longo prazo para a salde das mulheres e das criangas. Embora estivessem cientes da situagdo de vulnerabilidade, pouco
foram informadas acerca dos reais riscos aos quais estdo expostas, padecendo em sentimento de abandono e angustias
(Vasilevski et al., 2021).

Dessa forma, é nitida a necessidade de maior suporte psicossocial a gestante durante a pandemia, principalmente
diante desse cenério de difusdo da telemedicina e emprego de novas abordagens de consultas virtuais e telefénicas. Nesse
contexto, é imprescindivel o fornecimento e facil acesso a todo tipo de informacdo, para que ndo haja a diminuicdo da
qualidade dos cuidados pré-natais, percepcdo de desamparo e desproporcionalidade ao contexto hospitalar, quando comparadas
as consultas presenciais. Além disso, é indispensavel que toda equipe multidisciplinar responsavel pelo acolhimento desse
grupo seja adequada a novos padrdes de protecdo ao atendimento, como consultas previamente marcadas a evitar aglomeracdes
e triagens com aplicacdo de teste rapido para a deteccdo de SARS-CoV-2, proporcionando uma abordagem clinica abrangente

e integralizada, além de protecdo a todos os envolvidos, especialmente as gestantes.

4. Concluséo

Inegavelmente a pandemia causada pelo SARS-CoV-2 atingiu negativamente todos 0s ambitos, que vai desde do setor
educacdo, comércio, seguranca publica e saude, incluindo o periodo gestacional de muitas mulheres. O atendimento e
acolhimento a gestantes nesse periodo sofreu varias alteragcGes, com 0s hospitais lotados e priorizando ndo expor as gestantes
ao risco de contrair o virus, muitas consultas e até mesmo aulas de preparacdo parental foram adiadas. Esse cendrio de
incertezas, medo e estresse corroborou para o desenvolvimento de um quadro de sofrimento psicoldgico.

O conhecimento com um material reduzido e cercado de incertezas do SARS-CoV-2 e principalmente os impactos
que a infeccdo viral poderiam gerar nas gestantes propiciou para que medidas conformacionais fossem tomadas a fim de
protegé-las. Politicas publicas substituiram as visitas domiciliares e o volume de consultas hospitalares, e adequaram a
telemedicina para ndo as deixar desassistidas, além do &mbito hospitalar onde o horério de visitas familiares foi reduzido. Um
contexto que priorizou a saude fisica da gestante, mas que deixou a salde mental vulneravel.

A atencdo a salde das gestantes diagnosticadas com a infeccdo pelo SARS-CoV-2 foi outro motivo que propiciou
para adaptacOes de infraestrutura, higiene e politicas de visitantes. A imunossupressdo, apesar de ser fisiolégica no periodo
gestacional, as torna ainda mais susceptiveis a possiveis complicacdes causadas pelo fator viral, um cenario que poderia levar a
um grande retrocesso na medicina: a luta contra a mortalidade materna, bem como a manutengdo da sadde psiquica em meio as

questdes de sadde publica como o isolamento social e vacinagdo em massa.
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Dessa forma, observa-se uma necessidade crescente com a gestante no periodo pandémico. Um cuidado integral que
priorize a saude fisica e mental, visto que a maioria dos artigos selecionados pontuaram negativamente para as gestantes no
periodo pandémico. E imprescindivel continuar aprimorando a forma de assistir as gestantes nio s6 em ambiente hospitalar,
mas também na rede de acolhimento, visando amenizar impactos psicoldgicos como o medo, ansiedade e as incertezas

relacionadas a gestacdo em periodo pandémico.
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