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RESUMO

O presente artigo tem como objetivo apresentar e descrever as atividades e préticas
realizadas no Estagio Basico Supervisionado Il. O mesmo conta com as observacdes
e contribuicdes feitas por trés estagiarias do Curso de Psicologia do Centro
Universitario Academia durante o segundo semestre do ano de 2021. As atividades
do estagio foram divididas em dois momentos, sendo uma parte online, realizada
através de plataformas de comunicacdo Microsoft Teams, Zoom e Whatsapp, e outra
parte presencial, realizada pelas estagiarias em Departamento de Saude em
municipio da Zona da Mata Mineira. O grupo de estagiarios foi dividido em duas
partes, para que pudessem abranger um numero maior de mulheres e separa-las
entre as fases da maternidade: gestacao e puerpério. O trabalho realizado no estagio
teve como finalidade a observacgéao, o apoio e o acolhimento psicologico das mulheres
gue se inscreveram para serem participantes dos grupos. O grupo foi nomeado de
“Colo de Mae”. Nele, em ambos os momentos (online e presencial), foram observados
e coletados relatos e expostos no trabalho, buscando comparar a teoria e a pratica
dos fenbmenos observados ao longo do estagio. Como resultado, foi possivel
proporcionar para as participantes um apoio humanizado e focado em acolher todas
as suas ansiedades, angustias e medos. Nos grupos foram abordados temas como
0s aspectos psicologicos das mulheres no periodo de gestacdo e puerpério, 0
momento do parto, a depressao pos-parto. Além disso, foi possivel observar o quéo
importante foi para as mées e futuras maes conversarem com outras mulheres que
estivessem passando pela mesma situacdo, auxiliando com que o ambiente do grupo
pudesse ser mais acolhedor, contribuindo para se criar um sentimento de
pertencimento.
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O presente relato académico visa apresentar a observacdo no espaco de
escuta e acolhimento psicolégico dado, principalmente, as gestantes e puérperas
participantes do grupo de apoio Colo de Mae e do Departamento de Saude em
Municipio da Zona da mata Mineira. A eficacia desta alternativa de apoio e auxilio, no
que diz respeito aos aspectos psicologicos da gestacao e do pos-parto, contribui para
uma forma recente e humanizada de tratamento diferencial, oferecida as mulheres
gue estdo passando por esses periodos.

Desta forma, iniciaram-se as observacdes e os acolhimentos presenciais no
Departamento de Saude da Mulher diante das demandas do local e, de maneira
remota, nos grupos de apoio e rodas de conversa online, pertencentes ao projeto
“Colo de Mae”. Este projeto foi desenvolvido pela equipe de estagiarios do 5° periodo,
do curso de graduacédo em Psicologia da instituicdo de ensino UniAcademia,

Portanto, trata-se de um relatorio técnico-cientifico cujo objetivo foi a
observacéo das demandas e dos aspectos psicolégicos que surgem no periodo da
gestacdo e do pos-parto. Os assuntos principais abordados foram depresséo pos-
parto e rede de apoio materna. As observacdes e escutas foram realizadas
procurando usar recursos dinamicos, com intuito de expressar a subjetividade das
pessoas ali inseridas, proporcionando alivio gradual ao sofrimento psiquico
apresentado.

A justificativa diante desse projeto foi observar e acolher estas demandas que
suplantam o cotidiano, e que pudesse agregar no desenvolvimento da formacéo
académica em relagdo ao topico saude da mulher. A contribuicdo do trabalho, tendo
em vista o desenvolvimento e a relevancia da tematica, € trazer elucidacao a respeito
da postura e alivio de gestantes e puérperas quando submetidas a escuta qualificada
e diferenciada sobre os processos de gestacdo e puerpério, contribuindo para a
desconstrucao de ideacgOes fantasiosas em relacéo a maternidade e seus processos.

O ciclo gestacional e o periodo do puerpério séo etapas da vida da mulher que
decide ter filhos e envolve transformacdes profundas, muitas destas, intensamente
inquietantes, nos aspectos fisicos, psiquicos e sociais. Com base nas pesquisas
realizadas, observou-se que o objetivo maior do projeto foi trazer psicoeducacéao a
respeito do processo de maternidade, criar lagcos sociais entre as participantes e
permitir o compartilhamento de sentimentos e experiéncias, a fim de proporcionar um

convivio social de trocas e amparo. Em virtude disso, foi observado que estas
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acabaram por ressignificar a idealizagdo da maternidade, podendo tornar o processo
da gestacdo e do puerpério o menos trauméatico possivel, promovendo melhores
condicOes de qualidade de vida as méaes e aos seus bebés.

. As conversas do grupo foram iniciadas a partir de materiais criados pelas
estagidrias advindos dos artigos estudados em sala de aula. Estes materiais
envolviam perguntas geradoras propostas acerca da maternidade, questdes sobre
suas vivéncias, rotina de cuidados, plano de parto e amamentacado, capacidade de
identificacdo com o bebé, construcdo de novas relacbes sociais, além do
compartilhamento de experiéncias, evocando um senso de acolhimento, compaixao e
aprendizado cocriado. Pretendeu-se observar, também, a interacdo entre as
participantes, o relaxamento diante das dinamicas e dialogos, o aprendizado diante
das tematicas trazidas, além de suas dificuldades e questdes cotidianas.

O trabalho realizado presencialmente nas salas de espera do Departamento,
aliado as intervencdes remotas nos grupos e rodas de conversa online, cumpriram 93
horas de observacdo e acolhimento psicolégico sem intervencdo, com o publico
somente de mulheres, em sua maioria gestantes, méaes e puérperas. Foram efetuadas
supervisbes semanais relativas as observagdes e acolhimentos, a partir dos quais foi

redigido este texto.

2 METODO

Este estagio teve dois formatos de interacdo com as mulheres gestantes e
puérperas, um online e um presencial. Cada um dos tipos de intervencéo teve suas

idiossincrasias e particularidades, que serédo apresentadas a seguir:

2.1 MODALIDADE REMOTA

Para a realizacédo da parte remota do estagio, devido a pandemia, os alunos e
as participantes foram divididos em dois grupos, um contendo as mulheres que se
encontravam no periodo de gestagéo, e outro acomodando as mulheres que estavam
na fase do puerpério. Este relato apresentara, majoritariamente, experiéncias vividas
e observadas no grupo das gestantes, de que as estagiarias em questao faziam parte.

A primeira etapa ocorreu de forma online, sendo a etapa da divulgacdo do
grupo e ajustes da comunidade que estava se criando. Esta foi feita através do

Instagram e de Grupos do WhatsApp, além de uma entrevista concedida pela
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supervisora a uma emissora de Televisdo regional. A partir dessa divulgagéo, as
interessadas no grupo de apoio psicologico deveriam se inscrever em um link
confeccionado em um formulario do Google. Apds a concluséo das inscricées, foram
realizadas entrevistas de anamnese para avaliar a participacdo da inscrita na
comunidade, este processo também de forma remota por ligacdo ou video chamada.

As estagiarias deste grupo realizaram, ao todo, 10 entrevistas iniciais de
anamnese. Depois de finalizadas todas as anamneses, foram montados os grupos de
WhatsApp com as mulheres de cada esfera. O grupo de gestantes contou com 20
participantes, 9 estagiarios e a supervisora, totalizando 30 pessoas. Os encontros do
grupo tiveram inicio no dia 29 de outubro de 2021 e contaram com 5 semanas de
atividades: em cada semana foi escolhido um tema para ser abordado, este era
lancado a partir de material grafico criado especialmente para este intuito com a
guestao da semana. A partir deste, as futuras mées falavam sobre o que pensavam e
sentiam acerca do tema e, ao final, era elaborada uma devolutiva psicoeducativa, se
conectando com o que era trazido pelas participantes.

Além das informacdes e discussdes no grupo de Whatsapp, foram realizadas
duas rodas de conversa, através da plataforma Zoom, com duracédo aproximada de
duas horas cada uma. As rodas eram mistas entre 0s grupos, e contaram com as
participantes de ambos, gestantes e puérperas. Nessas rodas de conversas, foram
feitas dinamicas com as tematicas "Saude Mental na Maternidade" e "Construcao do

Vinculo Mae-Bebé".

2.2 MODALIDADE PRESENCIAL

A segunda parte do estagio foi realizada de forma presencial, nas salas de
espera no Departamento de Saude. As trés estagiarias passaram 2 horas por semana,
durante 7 semanas, fazendo acolhimento psicolégico para todas as usuarias que se
encontravam nas salas de espera e, dentre elas, o publico foi bem diversificado. Tanto
em relacdo a idade, escolaridade, etnia, quanto em relagdo a marcadores sociais
antropoldégicos.

Os acolhimentos eram feitos em forma de abordagem direta, com entrega de
material impresso, que continha um poema escolhido pela supervisora para fazer a
sensibilizacdo da entrevistada. Este, entdo, abria caminho para uma troca, em que a

pessoa contava como estava sua saude - tanto mental, quanto fisica - se estava
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passando por alguma inquietacdo em suas relacdes intimas, familiares, como estava
sua rede de apoio, o estado de gestacdo/puerpério e todos os ambitos que pudessem
ser afetados por essa condi¢cdo de maternidade.

A profundidade da abordagem era no nivel de acolhimento psicolégico, o qual
era feito de forma breve e superficial, sem intervencdo psicolégica em nivel
terapéutico propriamente dito. O ambiente era o proprio ambiente da sala de espera,
onde estas aguardavam atendimento para outras especialidades médicas, poucas
vezes havendo um movimento de levar a cliente a uma sala em particular, para um
acolhimento mais reservado. O objetivo desta forma de acolhimento era prover
cuidado em carater emergencial para as participantes do departamento e, caso fosse
necessario, encaminhar as mesmas para um atendimento especializado nas clinicas-
escola de psicologia da propria cidade.

Além de gestantes, puérperas e maes em fase de amamentacgédo, existiu uma
demanda de acolhimento para criancas de todas as idades e suas maes, que
aguardavam a vacinacao ou determinadas consultas. Foram realizados, ao todo, 20

acolhimentos, considerando os atendimentos das trés estagiarias.

3 DISCUSSAO TEORICO-PRATICA

A descoberta da gravidez, em geral, motiva sentimentos, muitas vezes,
conflitantes, oscilando entre euforia e inseguranca, alegria e medo, excitacdo e
preocupacao, a depender de cada caso (TAGUCHI; PIO, 2014). A vontade de ser uma
boa mae foi muito presente, e todas as apreensdes que vém ao lado desta aspiragéo.
Outra questdo que ficou muito nitida em todo o processo era como lidar com as
mudancas de vida que a gravidez trazia, pois ha, sem duvida, grandes transformacdes
durante este periodo. Estas transformacdes partem desde o campo fisico, com
modificacdes no corpo da mulher, mudancas biolégicas e somaticas, até os aspectos
emocionais, psicologicos e também no seu papel social e sua interacdo familiar
(TAGUCHI; PIO, 2014).

Notou-se que algumas gestantes entrevistadas relataram o aparecimento de
sentimentos ambivalentes, aspecto que interessou as estagiarias e que € investigado
neste desenvolvimento tedrico. Este processo gera sofrimento psiquico com

intensidades variadas, tornando-se um fator que dificulta a criagdo de um vinculo
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afetivo seguro entre mae e bebé. No entanto, apesar de parecer que esta
ambivaléncia seria algo indesejado ou incomum, Azevedo e Arrais (2006, p. 270)
afirmam que a ambivaléncia materna "[...] € uma experiéncia compartilhada de forma
geral por todas as maes, na qual coexistem lado a lado, em relacdo ao filho,
sentimentos de amor e de 6dio."

Percebeu-se nas intera¢des grupais como as gestantes, tanto as primiparas
guanto as multiparas, encontram-se debrucadas diante do conceito Winnicottiano de
preocupacdo materna primaria. Este pode ser caracterizado por um estado de
sensibilidade no qual se encontra a mée, frente ao desejo de cuidar, de maneira
satisfatoria, de seu bebé. Este investimento de atencdo e cuidados no bebé é
essencial para o bom funcionamento de seu psiquismo, mas este precisa ser
equilibrado. Nao pode ser exagerado, nem insuficiente, caso contrario ird afetar
negativamente o desenvolvimento da crianca. (WINNICOTT, 2002)

Existem dois tipos de disturbios dessa relacao: um é quando a mae nao investe
suficientemente em seu bebé, prejudicando sua narcisacéo, pois 0s interesses por Si
mesma sdo compulsivos demais para serem abandonados. Outro desequilibrio é
gerado quando a situagcdo se inverte, quando esta mae tem preocupacgdes
exacerbadas com este bebé, tornando seus cuidados compulsivos e patologicos
(WINNICOTT, 2002). E necessario um equilibrio entre a dedicacio da mae para o
bebé e a recuperacdo do interesse por si mesma a medida que o filho permite e se
desenvolve.

Ao longo do periodo de observacédo e acolhimento nas salas de espera do
Departamento de Saude, notou-se que muitos casais criaram, de forma sincera e
saudavel, um vinculo afetivo seguro com seus filhos. Cabe pontuar também a atuacéo
das maes solteiras, tias e avos, figuras substitutas na auséncia da mae. Este
investimento da relagcdo podera ser percebido por qualquer cuidador, através de
olhares, gestos, falas e comportamentos de troca entre a pessoa e a crianga como
manifestacdes de narcisacdo saudavel.

Para Winnicott (2002), a mae precisa ser suficientemente boa, e deve prover
as necessidades do bebé, mas, ao mesmo tempo, permitir um espaco para sua
autonomia e seus ritmos proprios, sendo este outro conceito estudado que se encaixa
perfeitamente as situacdes presenciadas. Assim, uma mae suficientemente boa

possibilita a constituicdo de um ego forte, pois seu ego esta sintonizado com o ego da
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crianga, que é apoiado em todos 0s seus aspectos, garantindo a “comunicacdo do
amor, assentada pelo fato de haver ali um ser humano que se preocupa.”
(WINNICOTT, 2002, p. 87)

Outro fator imprescindivel para uma boa experiéncia com a gravidez e
nascimento da crianca é a rede de apoio disponivel para esta mulher. Diante das
observacdes e entrevistas do projeto “Colo de M&e” nota-se a importancia da
existéncia de apoio por parte do pai do bebé e/ou companheiro(a) da mulher no
decorrer da gestacdo. Quando este se demonstra presente e interessado, 0 processo
parece ser muito menos doloroso e sentido pela mae. Cabe também pontuar a
importancia da colaboracdo da familia nos cuidados com a gestante e com a crianca,
no que diz respeito ao acompanhamento da gravidez e do puerpério, motivando-as a
passar por esses periodos de forma leve e saudavel.

O pai e a familia, a rede de apoio desta mulher, sdo essenciais para auxiliar
nas possiveis complicacdes que surgem e, consequentemente, servem também como
fator de protecdo contra patologias psicolégicas decorrentes da gravidez e do pos-
parto (fases de maior incidéncia de transtornos psiquicos na mulher). Com o intuito de

maior reflexdo e aprofundamento sobre a tematica de interesse, Freud pontua:

Um egoismo forte constitui uma protecéo contra o adoecer, mas, num Ultimo
recurso, devemos comecar a amar a fim de ndo adoecermos, e estamos
destinados a cair doente se, em consequéncia da frustracdo, formos
incapazes de amar. (FREUD, 1974, p. 101)

Desta forma, pode-se afirmar a imensa importancia do amparo para esta mae
diante de tamanho desafio: gerar e criar outro ser humano. Este processo € marcado
por diversas inquietagbes, tornando a busca por informacdes e ajuda fator
imprescindivel na boa saude mental desta mée. Neste lugar, a comunidade de apoio
online se mostra novamente uma boa estratégia, demonstrando que aquelas que
participam de um movimento como esse conseguem se expressar melhor, buscando
por cuidados e tirando duvidas acerca de seus sentimentos. Apesar disto, estas
demonstram ainda certo medo em falar, principalmente pela inseguranca de seus
sentimentos ambivalentes nao validados na sociedade. Outro temor muito presente e
observado em praticamente todas as méaes que se manifestaram no grupo de
whatsapp era o medo do parto.

Ademais, ao longo das rodas remotas ao vivo, as facilitadoras e a supervisora
procuraram desconstruir 0s esteredtipos e idealizacbes criados acerca da
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maternidade, baby blues, depresséo pds-parto e de questdes relacionadas ao préprio
parto. Procurou-se dar espaco a elas para se expressarem e se identificarem,
abrangendo solugbes para demandas que podem surgir no periodo gravidico-
puerperal, como o0s mitos da maternidade, o planejamento familiar, além de
sensibilizar as gestantes quanto a importancia do plano de parto e do acompanhante
durante o trabalho de parto. E possivel observar de forma muito intensa o efeito
prejudicial destes mitos e idealiza¢des da maternidade no psiquismo materno, a partir
da citacdo de Azevedo e Arrais (2006, p.275):

Espera-se que as mdaes sejam sempre ternas, acolhedoras, férteis e
disponiveis, em contrapartida, elas ndo deverdo demonstrar sentimentos de
tristeza, afinal, tudo isso esta ligado ao milagre da vida que presume um
instinto materno, uma predisposi¢ao inata para o sacrificio. Opor-se a essa
visdo romanceada da maternidade €, para algumas mulheres, opor-se a
feminilidade. [...] Nao é por acaso que ser mae na modernidade suscita
sentimentos de culpa e frustragéo e conflitos de identidade, afinal as mées
estdo habituadas a uma cultura que proibe a discussao plena da ambivaléncia
materna, da coexisténcia de sentimentos ambivalentes natural em todas as
maes.

Desta forma, € possivel dizer da relevancia de uma psicoeducacao que desfaca
esse tipo de idealizacdo prejudicial a autenticidade e autonomia maternas, que em
casos mais extremos poderd levar a depressdo pos-parto, a manifestacées
gravissimas de desconexdo entre mae e bebé e até ao suicidio, fator que

sera elaborado com abundancia no préximo tépico.

3.1 DEPRESSAO POS-PARTO

A depressdo pos-parto € uma condicdo que afeta inUmeras mulheres neste
momento de sensibilidade aumentada e muitas mudancas fisicas. Umas das possiveis
causas para este estado de tristeza profunda que se manifesta apos o nascimento do
bebé é o desequilibrio de hormdnios em decorréncia da gravidez. Esta queda abrupta
dos niveis hormonais pode ser responsavel por estados de disforia de humor, que
pode trazer inmeras consequéncias ao vinculo da mae com o bebé - sobretudo na
dificuldade no desenvolvimento do aspecto afetivo. A titulo informativo, traz-se
exemplos de sintomas de depressao, como, sentimentos de culpa, disturbios do sono,
baixa energia, anedonia, distanciamento, incapacidade de conexédo com o bebé e por
vezes de cuida-lo, aléem de ideacéo suicida (COSTA; SILVA, 2020).
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A partir das primeiras observacdes e escutas psicologicas no departamento, foi
possivel perceber que poucas mulheres enxergam a importancia e procuram ajuda
profissional quando sentem complicacdes na gravidez ou no pés-parto, demonstrando
certa recusa e resisténcia do atendimento psicolégico ali ofertado. Sdo muitas as
razdes possiveis para tal distanciamento, sendo a principal observada a falta de
informagéo e o preconceito ainda latente na sociedade em geral em relacdo ao
trabalho da psicologia.

Este enjeitamento de apoio e ndo elaboracdo de tais estados podem criar
sentimentos de recusa da gestagcdo. Assim, os sintomas de tristeza puerperal,
depressao pos-parto, repressao de dores, ndo externalizacdo de insegurancas, sao
todos fatores que podem causar dificuldades e complicacfes no desenvolvimento da
gestacao, no proprio parto, na amamentacdo e na construcdo de um vinculo seguro
com o bebé (COSTA; SILVA, 2020).

Um outro enfoque possivel, trazido por Azevedo e Arrais (2006), € de que a
mulher com depressdo pos-parto estaria apenas expressando seu choque e
desapontamento em nao sentir toda a emocéo e felicidade, normalmente mostrada
nos filmes, nos livros, na igreja, nas brincadeiras de infancia, nas propagandas de
fraldas e de aleitamento materno e nas historias das suas vizinhas e amigas. Por esta
razdo, entende-se que temas como a feminilidade, as transformag6es culturais no
papel da mulher, o mito de mée perfeita e a ambivaléncia do papel de mée guardam
estreita relacdo com o0 que estas denominam possiveis causas da depressédo pos-
parto.

Sobre os sentimentos de ambivaléncia e rejeicdo da gravidez € pertinente
trazer um caso presenciado no exercicio do estagio: certo dia, em acolhimento
presencial no Departamento de Saude, foi solicitado, com urgéncia, uma escuta
psicolégica a uma paciente gestante em especifico que relatou tristeza, perseguicao
e rejeicdo. A conversa iniciou-se com o relato sobre sua mée biolégica, que tentou
aborta-la oito vezes. Com a falta de sucesso das consecutivas tentativas de aborto,
foi abandonada aos 2 anos, sendo adotada em seguida, mas so teve conhecimento
da situacdo aos 14 anos, quando seu pai adotivo faleceu, fato que a deixou
extremamente ansiosa e depressiva. A usuaria de departamento. relata que fez
psicoterapia, mas nao obteve sucesso, pela falta de ética da profissional, que contava

tudo a sua mae adotiva.
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Esta relata que engravidou sem planejar e que o pai da crianga (seu ex-
namorado) pratica atos perversos com ela, deixando-a extremamente consternada.
Ainda, diz ndo ter amigos e que sua mae bioldgica ndo demonstra interesse na
gestacao, dando énfase a sua propria condicdo de abandono. Esta manifesta intensos
sentimentos de culpa por sua existéncia, sob a condicdo subjetiva que a mesma
encara a realidade e que, muitas vezes, possui um comportamento de protecdo em

relacdo ao mundo. Ao estudar os atos obsessivos, Freud conclui:

Pode-se dizer que aquele que sofre de compulsdes e proibicdes comporta-se como
se estivesse dominado por um sentimento de culpa, do qual, entretanto, nada sabe,
de modo que podemos denominé-lo de sentimento inconsciente de culpa, apesar
da aparente contradi¢cdo dos termos. (FREUD, 1907[1969], p.113)

Logo, como mencionado anteriormente, o principal objetivo da intervencao
psicolégica deste projeto é oferecer uma escuta qualificada e diferenciada sobre o
processo da gravidez e do puerpério, fornecendo, assim, um espaco em que maes
possam expressar seus medos e suas ansiedades, além de favorecer a troca de
experiéncias, descobertas e informacdes (KLEIN; RIVIERE, 1975). O presente
trabalho de grupo também visa a promocéo da salude, através da preparacao para a
gravidez e a prevencdo de depressao pés-parto, identificando os fatores de risco e

protecao ligados a este momento tao delicado da vida da mulher.

4 CONSIDERACOES FINAIS

A partir de todas as observacgbes feitas ao longo do periodo de estagio, é
possivel concluir que existe uma questdo muito ampla e ainda pouco discutida nos
dias atuais. A gestacao e o puerpério, por mais que sejam situa¢cdes comuns a muitas
mulheres, sao bastante romantizados e, por esse motivo, acabam se tornando uma
idealizacdo coletiva da sociedade, ndo sendo observados pontos a respeito de cada
mulher e de suas condi¢gbes de vida como um individuo unico. A maternidade deveria
ser encarada por todos como uma experiéncia Unica, cada mulher tem a sua
maternidade, cada mulher tem a sua vida em situacdes diferentes, cada mulher tem
0 seu jeito de lidar com os diferentes obstaculos e as diferentes alegrias da
maternidade.

Dessa forma, é possivel concluir que ainda é necessaria uma psicoeducacao
nao apenas das mulheres sobre si mesmas e também sobre todos os aspectos fisicos
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e psicolégicos que envolvem uma gestacdo e um puerpério, mas também é
necesséario que toda a populagdo ganhe mais conhecimento a respeito do assunto,
para que consiga enxergar todas as mudancas pelas quais aquela mulher, proxima

ou néo, esta passando.
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