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Resumo: O estudo objetivou compreender as percepgdes de mdes, que tiveram filhos no primeiro
semestre de 2020, sobre sua satide mental, as formas de cuidado acessadas e as estratégias de enfrentamento
mobilizadas diante do sofrimento psiquico vivenciado durante e ap6s a pandemia de Covid-19. Trata-se de
um estudo exploratorio e descritivo, de abordagem qualitativa, realizado com participantes da coorte
“Iracema-COVID”, residentes em Fortaleza, Ceara. Foram realizadas 18 entrevistas semiestruturadas. Os
dados foram analisados por meio da analise de contetido categorial. Os resultados evidenciaram sofrimento
psiquico associado ao isolamento social, a sobrecarga materna, as dificuldades economicas e a fragilizagdo
das redes de apoio. Embora reconhegam a importancia do cuidado profissional, as participantes relataram
barreiras de acesso aos servigos publicos de saude mental, recorrendo principalmente a estratégias informais
de enfrentamento. Dessa forma, recomenda-se o fortalecimento da Rede de Atencéo Psicossocial (RAPS),
com énfase na criagdo de programas ligados ao cuidado a satide mental materna.
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Abstract: The study aimed to understand the perceptions of mothers who gave birth during the first half
of 2020 regarding their mental health, the forms of care they accessed, and the coping strategies they
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mobilized in response to psychological distress experienced during and after the COVID-19 pandemic. This
exploratory and descriptive qualitative study was conducted with participants from the “Iracema-COVID”
cohort residing in Fortaleza, Cear4, Brazil. Eighteen semi-structured interviews were conducted. Data were
analyzed using categorical content analysis. The findings revealed psychological distress associated with
social isolation, maternal overload, economic difficulties, and the weakening of support networks. Although
the participants recognized the importance of professional care, they reported barriers to accessing public
mental health services and relied primarily on informal coping strategies. Therefore, strengthening the
Psychosocial Care Network (Rede de Atengdo Psicossocial — RAPS) is recommended, with particular
emphasis on the development of programs focused on maternal mental health care.

Keywords: Covid-19; Mental Health; Women's Health; Postpartum; Psychic Suffering.

1 Introducao

Embora os avancos cientificos e tecnologicos na area da saide tenham promovido
inovagdes significativas no tratamento e na prevencdo de diversas doencgas, a pandemia
de covid-19 evidenciou, de forma contundente, a persistente vulnerabilidade da
humanidade diante de novas emergéncias sanitarias (Silva, 2020). Reconhecida como
uma das maiores crises de saide publica do ultimo século (Brasil, 2020), a pandemia
ultrapassou os limites biomédicos e impods desafios de natureza social, econdmica e
psiquica em escala global. O impacto da crise sanitaria ndo se restringiu as altas taxas de
contdgio e mortalidade, mas se estendeu ao campo das relacdes humanas, afetando
profundamente as dindmicas familiares, laborais e afetivas, e intensificando processos de
sofrimento psiquico.

Segundo Faro et al. (2020), em contextos de grave crise social, hd um aumento
expressivo na preocupacao com o bem-estar emocional e mental da populacdo, uma vez
que o medo, a incerteza ¢ a instabilidade tendem a agravar quadros de sofrimento psiquico
pré-existentes e a favorecer o surgimento de novos transtornos. No Brasil, o Ministério
da Saude destacou que a covid-19 provocou sofrimento mental em larga escala, afetando
a capacidade de enfrentamento coletivo e a percep¢ao de seguranca da populagao (Brasil,
2020). Medidas preventivas, como o distanciamento fisico e o isolamento social, embora
fundamentais para conter a disseminacdo do virus, tiveram como consequéncia o
enfraquecimento das redes de apoio e a intensificacdo de sentimentos de soliddo,
ansiedade e desesperanca (Malta ef al., 2020; Venkatesh; Edirappuli, 2020).

A literatura cientifica aponta que os efeitos psicoldgicos da pandemia ndo se
distribuiram de forma homogénea entre os diferentes grupos sociais. Estudos realizados
por Duarte et al. (2020), Machado et al. (2021) e Penna et al. (2023) demonstram que o
sofrimento psiquico esteve intimamente relacionado a fatores como género, classe social

e condi¢des de moradia e trabalho. As mulheres, especialmente aquelas em contextos de
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vulnerabilidade socioeconomica, foram fortemente impactadas pela sobreposi¢do de
papéis — profissionais, domésticos e maternos — e pela intensificagdo das desigualdades
de género. O fechamento das escolas e creches, aliado & precariza¢do do trabalho e ao
aumento do desemprego, ampliou as demandas de cuidado e reduziu o tempo destinado
ao autocuidado e a saude mental, favorecendo o surgimento de sintomas de ansiedade,
depressdo e exaustdo emocional (Penna et al., 2023).

No campo da satde materna, a pandemia produziu efeitos particularmente
preocupantes. A gestacdo e o puerpério, periodos marcados por transformacdes fisicas,
hormonais e emocionais intensas, foram vivenciados sob condi¢des inéditas de incerteza
e isolamento. O medo do contédgio, as restricdes no acesso aos servicos de saude e o
afastamento de familiares e amigos tornaram a experiéncia da maternidade ainda mais
desafiadora (Machado et al., 2021). Além disso, a ruptura dos vinculos de cuidado e o
enfraquecimento das politicas publicas de suporte a mulher gestante e puérpera
agravaram a vulnerabilidade emocional desse grupo, evidenciando lacunas historicas na
atengdo psicossocial as mulheres no ciclo gravidico-puerperal (Duarte ef al., 2020).

O estudo da saude mental materna no contexto da pandemia de covid-19 torna-se,
portanto, fundamental para a compreensdo das interse¢des entre género, vulnerabilidade
e cuidado em tempos de crise. A literatura cientifica produzida nos primeiros anos da
pandemia ja evidenciou aumento significativo de sintomas de ansiedade, depressdo e
estresse entre gestantes e puérperas, frequentemente associado ao isolamento social, a
sobrecarga de cuidados, as incertezas econdmicas e as dificuldades de acesso aos servicos
de saude (Garcia; Souza; Silva, 2021; Dalcin; Ferreira Neto, 2021). No entanto, estudos
que investiguem, de forma aprofundada, como essas experiéncias de sofrimento psiquico
tém sido vivenciadas e significadas pelas mulheres no periodo pds-pandémico ainda sdo
limitados, especialmente em contextos marcados por vulnerabilidades sociais e
desigualdades no acesso ao cuidado em saude mental.

Conforme argumenta Minayo (2017), os fenomenos de sofrimento humano devem
ser compreendidos a luz das determinacgdes sociais e culturais que os produzem,
demandando abordagens integradas e sensiveis as desigualdades estruturais. Nesse
sentido, investigar como as maes significam sua saude mental, quais estratégias de
enfrentamento mobilizam e quais formas de cuidado conseguem acessar constitui um
passo importante para compreender lacunas persistentes na atengdo psicossocial e para
subsidiar o fortalecimento de politicas publicas voltadas a satide mental materna,

especialmente em territdrios socialmente vulnerabilizados. Diante disso, coloca-se a
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seguinte pergunta de pesquisa: quais sdo as percepcoes de maes, que tiveram filhos no
primeiro semestre de 2020, sobre sua saude mental, as formas de cuidado acessadas e as
estratégias de enfrentamento mobilizadas diante do sofrimento psiquico vivenciado
durante e apo6s a pandemia de covid-19?

Assim, o presente artigo tem como objetivo compreender as percepcdes de maes,
que tiveram filhos no primeiro semestre de 2020, sobre sua saide mental, as formas de
cuidado acessadas e as estratégias de enfrentamento mobilizadas diante do sofrimento

psiquico vivenciado durante e ap6s a pandemia de covid-19.

2 Métodos

Trata-se de um estudo exploratorio e descritivo, de abordagem qualitativa,
realizado entre os meses de junho e dezembro de 2023, com maes participantes da coorte
“Iracema-COVID”, cujos filhos haviam completado 24 meses no periodo da coleta de
dados.

A coorte ¢ desenvolvida pelo Grupo de Pesquisa em Saude Materno-Infantil da
Universidade Federal do Ceara (UFC), em parceria com a Harvard School Of Public
Health, com o objetivo de investigar os impactos da pandemia de covid-19 sobre a satde
mental e as condi¢des de vida de mulheres gestantes e puérperas (Machado et al., 2021).
Iniciado em 2020 e com previsdo de seguimento até 2030, o estudo acompanha
longitudinalmente mulheres que vivenciaram a gestacdo e o parto no contexto da
emergéncia sanitaria.

Durante o primeiro periodo de lockdown em Fortaleza/CE, observou-se que
46,4% das gestantes apresentavam Transtornos Mentais Comuns (TMC), caracterizados
por sintomas persistentes de ansiedade, depressao e estresse (Machado ef al., 2021). A
identificacdo dessa elevada prevaléncia motivou o seguimento longitudinal dessas
mulheres, com a utilizagdo do Self-Report Questionnaire (SRQ-20) como instrumento de
rastreamento de indicadores de sofrimento psiquico. Os achados iniciais evidenciaram a
magnitude do impacto da pandemia sobre a saide mental materna, indicando a
necessidade de aprofundar a compreensdo acerca das dimensdes subjetivas e sociais desse
sofrimento, que ultrapassam o diagnostico clinico e se relacionam as condigdes concretas
de vida das mulheres.

A amostra de participantes que faz parte da coorte foi selecionada a partir do banco

de dados do Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC) das maternidades
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publicas e conveniadas de Fortaleza/CE, residentes nas seis regionais administrativas de
saude do municipio. O acompanhamento dessas mulheres e suas criangas ocorre por meio
de entrevistas realizadas aos 6, 12, 18 e 24 meses de vida da crianga.

Na presente pesquisa, a escolha por um delineamento qualitativo justifica-se pela
necessidade de compreender, em profundidade, as experiéncias subjetivas das mulheres
em relagdo a sua saude mental e as estratégias de enfrentamento diante do sofrimento
psiquico vivenciado durante e ap6s a pandemia de covid-19. A abordagem qualitativa, de
cardter compreensivo, permite acessar os sentidos e significados atribuidos pelas
participantes as suas vivéncias, considerando o contexto social, econdmico e cultural em
que estdo inseridas (Minayo, 2006).

A selecdo das participantes ocorreu por amostragem intencional por critério,
estratégia amplamente utilizada em pesquisas qualitativas quando se busca aprofundar a
compreensdo de experiéncias especificas. Foram incluidas mulheres participantes da
coorte que responderam ao SRQ-20 (n=331) e apresentaram escores indicativos de TMC,
adotando-se, como ponto de corte, valores superiores a oito pontos. Esse critério foi
adotado com o objetivo de acessar narrativas de mulheres que apresentavam indicadores
de sofrimento psiquico, permitindo explorar, de forma mais aprofundada, as percepcdes
sobre satde mental, estratégias de enfrentamento e acesso ao cuidado. Assim, a aplica¢do
desse critério resultou na identificagdo de 42 maes elegiveis para o estudo qualitativo.

Essas 42 mulheres foram contatadas por telefone pelo pesquisador principal, que
explicou os objetivos e procedimentos da pesquisa e indagou sobre o interesse e
disponibilidade em participar da etapa qualitativa. Dentre as convidadas, 18 aceitaram
participar e tiveram suas entrevistas agendadas e realizadas em domicilio. O contato
telefonico e as visitas presenciais foram conduzidos de modo ético e respeitoso, buscando
garantir conforto, seguranca e autonomia as participantes. As principais razdes para a nao
participagdo das demais maes foram dificuldade de contato, mudanca de enderego ou
indisponibilidade no periodo da coleta.

A coleta de dados foi realizada por meio de entrevistas semiestruturadas gravadas
em audio e duraram, em média, 50 minutos. Foram conduzidas por um pesquisador com
formacao em Psicologia e experiéncia prévia em pesquisa qualitativa e em satde mental.
As entrevistas seguiram um roteiro com eixos norteadores — experiéncias de gestagcdo e
parto durante a pandemia, percepgdes sobre satide mental, estratégias de enfrentamento e
redes de cuidado —, mantendo abertura para que as narrativas emergissem livremente. O

pesquisador responsavel também manteve um diario de campo, no qual registrou
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observagdes contextuais, impressdes e reflexdes produzidas durante a interacdo com as
participantes, contribuindo para o processo reflexivo e interpretativo do material
empirico.

Como técnica complementar, utilizou-se a foto-elicitagdo, estratégia
metodoldgica que emprega imagens como estimulos para favorecer a evocagdo de
memorias e falas (Marcello; Soares, 2021). Foram selecionadas, previamente, fotografias
representativas de momentos do ciclo gravidico-puerperal no contexto da pandemia,
incluindo cenas de gestagao, parto com profissionais utilizando equipamentos de protecao
individual e situacdes de amamentacdo. As imagens foram apresentadas as participantes
durante a entrevista e utilizadas como disparadoras de relatos sobre suas experiéncias
naquele periodo. Ao observar as fotografias, as maes eram convidadas a comentar as
emocdes, lembrangas e significados associados as situagdes retratadas. No presente
estudo, as imagens funcionaram como dispositivos de evocagdo narrativa e contribuiram
para ampliar a profundidade das falas, ndo constituindo de objeto analitico independente.

Todas as entrevistas foram integralmente transcritas e revisadas, mantendo a
fidedignidade das falas. As transcri¢des e gravacdes foram armazenadas em arquivos
digitais protegidos por senha, em ambiente institucional seguro, com acesso restrito aos
pesquisadores envolvidos. Para preservar o anonimato, as participantes foram
identificadas apenas por codigos numéricos (M1, M2, M3...) conforme a ordem de
realizacdo das entrevistas.

A anélise do material empirico foi conduzida segundo os pressupostos da Analise
de Conteudo Categorial, conforme proposta por Bardin (2016), com apoio do software
MAXQDA Analytics Pro 2020, utilizado para organizacdo do corpus, construgdo da
arvore de codigos, registro de memos analiticos e sistematiza¢gdo do processo de
codificacdao (Neves; Santos, 2018). O processo analitico seguiu as etapas de pré-analise,
exploracdo do material e interpretacdo dos resultados. Inicialmente, realizou-se uma
leitura flutuante das transcri¢des para familiarizagdo com os dados. Em seguida,
procedeu-se a codificagdo do material por meio de cddigos predominantemente indutivos,
emergentes das narrativas das participantes, embora orientados pelos eixos tematicos do
roteiro de entrevistas.

Os codigos foram progressivamente agrupados em subcategorias e categorias
tematicas, a partir da identificacdo de convergéncias, recorréncias e nucleos de sentido
presentes nas falas. Para fortalecer o rigor metodolégico, foram realizadas discussdes por

pares entre os pesquisadores, nas quais os codigos e categorias emergentes foram
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revisados e debatidos até o alcance de consenso interpretativo. Eventuais divergéncias na
codificacdo foram discutidas coletivamente, sendo resolvidas por meio de reandlise dos
trechos e negociacao interpretativa entre os pesquisadores. Esse processo contribuiu para
aumentar a consisténcia analitica e a transparéncia do percurso metodologico.

A partir da analise do material empirico, emergiram duas categorias tematicas
centrais: (1) “Eu sinto muita tristeza dentro de mim, vontade de desistir de tudo, vontade
de sumir, eu sinto vontade de morrer”: experiéncias maternas de sofrimento psiquico; e
(2) “Eu busco (...) ndo deixar me abater tanto”: estratégias de cuidado utilizadas pelas
mulheres para lidar com os sofrimentos psiquicos.

O percurso analitico do material empirico, desde os trechos das entrevistas até a
construcao das categorias tematicas, estd sintetizado no Mapa Analitico apresentado na
Figura 1, que descreve o processo de codificacdo e agrupamento dos nticleos de sentido.

Figura 1: Arvore de codificagdo — categorias tematicas, subcategorias e codigos iniciais

Analise de conteudo
Experiéncias maternas — pesquisa gualitativa

Experiéncias maternas J [ Estratégias de cuidado
de sofrimento psiguico e enfrentamento

[ sofrimento H sofrimento H contexto H fragiliz. das ] [ estratégias Hesp\r\tuahdadel [estratégias del [redeinformal
emocional intenso pandémico | [redes de apoio) cognitivas como suporte | |_autocuidado de apoio

[ tristeza

impacto da ] [ sentimento ] pensamento ] [ apoio ] [ atividades ] [ apoio ]
persistente

] [desesperanca] [ pandemia de soliddo positivo religioso de lazer familiar

"Eu sentia muita tristeza, parecia que ndo tinha saida." "Eu tentava pensar positivo."

"Tinha dias que eu s6 queria sumir." "Eu buscava ajuda em Deus."

"A pandemia deixou tudo mais dificil." "Eu procurava distrair a mente."

"Eu me sentia muito sozinha." "Conversar com minha familia ajudava."

Legenda
[JRaiz da analise [ sofrimento psiquico (] Estratégias de enfrentamen/__ Subcategorias

Fonte: Elaboragdo propria.

Importante salientar que a amostra final de 18 participantes foi considerada
adequada para os objetivos da pesquisa e suficiente para alcancar saturagdo teodrica dos
dados. No presente estudo, a saturagdo foi definida como o momento em que as
entrevistas passaram a apresentar recorréncia de temas e codigos analiticos, sem a
emergéncia de novos elementos relevantes para a compreensao do fenomeno investigado.

Durante o processo analitico, realizado de forma concomitante a coleta de dados,
foram discutidas as interpretacdes entre os pesquisadores. Observou-se que, nas
entrevistas finais, os relatos passaram a reiterar nucleos de sentido j& identificados,
particularmente relacionados as experiéncias de sofrimento psiquico, as estratégias de
enfrentamento e as dificuldades de acesso ao cuidado em saude mental, indicando
estabilizacdo tematica do material empirico, conforme a no¢do de saturacdo descrita por

Minayo (2017).
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Todos os procedimentos éticos foram rigorosamente observados, conforme
preconiza a Resolucdo n® 466/2012 do Conselho Nacional de Saude. As participantes
foram informadas sobre os objetivos, riscos e beneficios da pesquisa e assinaram o Termo
de Consentimento Livre ¢ Esclarecido (TCLE), recebendo uma via do documento. O
projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Ceara

(UFC), sob o parecer n® 6.000.755.
3 Resultados e discussdes
3.1 Caracterizacio das participantes deste estudo

Em relagdo as caracteristicas das informantes, identificou-se que as participantes
tinham idades entre 20 e 42 anos, com média de 35 anos. Doze mulheres se
autodeclararam pardas, trés brancas e trés negras. No tocante as condi¢des de moradia,
todas residiam em bairros com baixos Indices de Desenvolvimento Humano (IDH),
variando entre 0,119 e 0,375, o que evidencia a insercdo das familias em contextos de
acentuada vulnerabilidade social e econdmica. Essa caracteristica territorial, marcada por
precariedade habitacional, inseguranga alimentar e restrito acesso a servigos publicos de
qualidade, constitui, conforme discutido a seguir, elemento significativo para a
compreensdo das manifestacdes de sofrimento mental observadas.

No que concerne a situagdo laboral, apenas trés mulheres relataram possuir
vinculo formal de trabalho, enquanto as demais declararam estar desempregadas ou
exercer atividades informais esporddicas. Quinze participantes pertenciam aos estratos
sociais D e E, e todas as familias recebiam algum tipo de beneficio social ou
previdencidrio — como Bolsa Familia, Cartdo Mais Infincia ou pensdo por morte —,
configurando tais auxilios como principal e, muitas vezes, Unica fonte de renda familiar.

Quanto ao nivel educacional, a maioria das maes possuia o Ensino Médio
completo (n = 13), duas tinham formag¢ao em nivel de pos-graduagao e trés apresentavam
apenas o Ensino Fundamental incompleto. No que tange a configurag¢do familiar, cinco
mulheres eram casadas, cinco viviam em unido estavel, sete estavam solteiras ¢ uma era
viava. Dez participantes relataram coabitar com os pais de seus filhos, evidenciando
arranjos familiares ampliados e intergeracionais. Quanto a composicao familiar, dez maes
tinham dois filhos, cinco possuiam trés filhos e trés mulheres tinham apenas um.
Observou-se ainda que a maioria residia em domicilios considerados superlotados,

caracterizados ndo apenas pela presenca de mais de cinco moradores, mas também pela
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limitagdo estrutural das residéncias. De modo geral, tratava-se de habitagdes com cerca
de trés a quatro comodos, frequentemente com multiplas fun¢des (ex.: sala e quarto
compartilhados). Essa configura¢do reduz significativamente as possibilidades de
privacidade e organizagdo do cotidiano. Essa densidade domiciliar elevada, associada as
restricdes de mobilidade impostas pela pandemia, configurou um cenario de sobrecarga
emocional e fisica significativa, com repercussdes diretas sobre a saude mental dessas
mulheres.

Dessa forma, a seguir, procede-se a andlise e discussdo dos dados empiricos
obtidos, conduzida a partir de um exercicio critico-interpretativo, buscando compreender,
sob a luz do campo da Satde Mental e das determinacdes sociais do sofrimento, as

vivéncias maternas no contexto pds-pandemia.

3.2 “Eu sinto muita tristeza dentro de mim, vontade de desistir de tudo, vontade de

sumir, eu sinto vontade de morrer”: experiéncias maternas de sofrimento psiquico

A nocdo de sofrimento psiquico ultrapassa a compreensdo restrita de uma
condi¢do individual, estendendo-se a situagdes reais ou simbdlicas que produzem mal-
estar e se expressam predominantemente por meio de sintomas emocionais, corporais e
relacionais. Trata-se de uma experiéncia complexa, multidimensional e subjetiva,
entrelagcada a vivéncias singulares, Unicas e intransferiveis, que demandam acolhimento,
escuta e cuidado especificos. No entanto, essas experiéncias ndo se produzem de modo
isolado, pois estdo profundamente ancoradas em determinantes sociais, economicos,
raciais e culturais que moldam as formas de sofrimento e suas possibilidades de
enfrentamento (Oikawa; Garcia, 2021; Costa, 2014).

Sob a perspectiva da interseccionalidade, que examina a sobreposicao de
desigualdades relacionadas a género, raca e classe, observa-se que determinados grupos
populacionais — especialmente mulheres em contextos de vulnerabilidade — enfrentam
condi¢des mais adversas e desafiadoras para a manuten¢@o da satide mental. No presente
estudo, destaca-se a realidade de maes residentes em areas com baixos indices de
desenvolvimento humano, as quais vivenciam uma dupla vulnerabilidade: a sobrecarga
do cuidado materno e os efeitos concretos das desigualdades socioecondmicas e raciais.
Esses fatores estruturais intensificam o risco de sofrimento psiquico, limitando o acesso
a servigos de satde mental e a redes de apoio, e reproduzindo ciclos de exclusdo que

impactam diretamente o bem-estar subjetivo e coletivo (Brant; Minayo-Gomez, 2004).
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Estudo realizado em Fortaleza/CE durante o periodo de distanciamento fisico
apontou evidentes alteracdes na saide mental de maes, com predominio de sintomas de
ansiedade, irritabilidade, fadiga emocional e medo da morte (Castro et al., 2022). Dados
nacionais também indicam que, em 2022, houve um aumento expressivo na procura por
atendimentos psicologicos e psiquiatricos, reflexo das experiéncias traumaticas vividas
durante a pandemia (Duarte ef al., 2020). Autores como Faro et al. (2020) e Penna et al.
(2023) ressaltam que a pandemia produziu multiplas reverberagdes psiquicas,
especialmente entre grupos socialmente desfavorecidos, cuja vulnerabilidade pré-
existente foi agravada pelo isolamento, pelas incertezas e pela precarizagdo das condi¢des
de vida.

As narrativas das entrevistadas nesta pesquisa reiteram esse cenario, evidenciando
que o sofrimento psiquico assumiu formas diversas durante e apos o periodo pandémico.

As falas a seguir ilustram o carater afetivo e existencial dessas vivéncias:

“Eu me via assim triste, a gente ficava meio assim com medo, né, de morrer.
Eu sentia muita vontade de chorar, a todo instante eu estava chorando” (M.1).

“Fu comecei a emagrecer, eu s6 chorava, eu ndo dormia, eu cochilava. Eu
ndo sentia vontade de falar com ninguém, de ver ninguém, eu ndo me
alimentava direito, eu ndo tinha higiene direito” (M. 2).

Esses relatos refletem a intensidade emocional e a sobreposi¢do de sentimentos
de medo, desamparo e desesperanga que marcaram o cotidiano dessas mulheres. Estudo
de Ribeiro, Cieto e Silva(2022) aponta que a prevaléncia de sofrimento psiquico na
populacdo brasileira alcancou indices proximos a 50%, sendo mais frequente entre
mulheres de baixa renda e residentes em areas urbanas periféricas. Pesquisa conduzida
por Machado et al. (2021) nos servigos de Atengdo Primaria a Saude (APS) de Sao Paulo
e Rio de Janeiro identificou que cerca de 43% das queixas relacionadas a saide mental
nesses contextos estdo vinculadas a sofrimentos psiquicos ndo diagnosticados como
transtornos mentais graves, mas que comprometem significativamente a qualidade de
vida.

No contexto da pandemia, tais nimeros se tornaram ainda mais alarmantes. A
covid-19 representou ndo apenas uma emergencia sanitaria, mas também um evento
psicossocial global, desencadeando medo da morte, incerteza, luto coletivo, sobrecarga
emocional e isolamento afetivo (Venkatesh; Edirappuli, 2020; Malta et al., 2020). As
medidas de contengdo, somadas a perda de renda, a inseguranga alimentar e a interrupgao
das redes de apoio social, configuraram um terreno fértil para o agravamento de quadros

de ansiedade, depressdo e ideagdo suicida.
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A fala das participantes revela que os efeitos desse periodo ultrapassam o tempo

cronoldgico da pandemia, permanecendo como marcas emocionais profundas:

“Até hoje eu acho que eu ndo sou mais a mesma pessoa, sabe? Tudo me afeta,
tudo me abala e assim tudo eu choro, é como se fosse um desespero. Hoje eu
ndo tenho mais nervo, eu ndo tenho mais paciéncia [...] e jornal, eu ndo
suporto mais ver, comega logo me dar um nervoso” (M. 3).

“Eu sinto muita tristeza dentro de mim, vontade de desistir de tudo, vontade
de sumir, eu sinto vontade de morrer. Volta e meia vem tudo de novo [...] Eu
tentei suicidio trés vezes” (M. 18).

Essas narrativas evidenciam a persisténcia de sintomas depressivos € ansiosos no
periodo pds-pandemia, confirmando que o sofrimento psiquico ndo se esgota com o
término das restri¢des sanitarias. Estudos recentes (Weich, 2022; Eger; Olzak, 2022)
reforcam que ainda ndo ¢ possivel dimensionar completamente as consequéncias de longo
prazo da covid-19 sobre a satide mental, sobretudo entre mulheres pobres, maes solo e
trabalhadoras informais.

Outro elemento relevante nas narrativas refere-se a experiéncia da gestagdo e do
puerpério, reconhecidas como periodos de intensa reestruturacido fisica e psiquica
(Zanatta; Pereira; Alves, 2017). As falas das entrevistadas revelam a sensibilidade e a

instabilidade emocional proprias dessa fase:

“A gente fica muito abalada, a gente quer chorar a qualquer momento, e essas
coisas a gente faz quando a gente ta gravida, fica muito sensivel” (M. 5).

“Eu nunca fui assim de estar chorando direto, mas depois da gravidez eu me
Vi tdo assim... fechada. Tipo, sem querer sair mais, sem querer conversar com
ninguém” (M. 14).

Essas expressdes evidenciam a interseccdo entre o sofrimento psiquico e o
processo gestacional, ressaltando a necessidade de um olhar mais atento as dimensdes
emocionais da maternidade, ainda pouco contempladas de forma efetiva nas politicas
publicas de satide. Embora se observem avancgos recentes no cendrio brasileiro — como a
promulgacao da Lei n® 14.721 (Brasil, 2023), que garante assisténcia psicoldgica gratuita
a gestantes e puérperas no Sistema Unico de Saude (SUS), incluindo avaliagdo no pré-
natal e acompanhamento durante a gestacdo, parto e pds-parto —, tais iniciativas ainda
enfrentam desafios importantes no que se refere a sua implementagao e capilaridade nos
territorios mais vulneraveis. Adicionalmente, verificou-se que a maioria das mulheres
relatou ndo ter recebido acompanhamento psicolégico ou psiquiatrico, apesar do

reconhecimento da propria necessidade:

“Eu ndo tive apoio psicologico em relagdo a isso [...] eu guardei aquilo so pra
mim. Eu nem cheguei a comentar com a médica la que eu estava tdo triste”
(M. 7).
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“Nao, eu vou levando aqui mesmo até onde der. Eu ir atras de um médico pra
isso, ndo fuindo” (M. 1).

Esses depoimentos apontam um aspecto cultural importante relacionado a forma
como a saude mental ¢ compreendida e manejada por muitas mulheres no contexto
materno. A ideia de que o sofrimento psiquico deve ser suportado de maneira silenciosa,
sem necessariamente demandar cuidado profissional, aparece de forma implicita nas falas
das participantes, que relatam ter guardado seus sentimentos ou optado por “ir levando”
a situacdo sem buscar ajuda especializada. Esse padrdo revela ndo apenas barreiras de
acesso aos servigos, mas também uma naturalizacio do sofrimento emocional no periodo
materno, frequentemente interpretado como parte inerente da experiéncia de ser mae.
Nesse sentido, os depoimentos apontam para a fragilidade do cuidado em satide mental
no Brasil, especialmente no ambito da Aten¢do Primaria a Satude.

Embora a literatura defenda que o cuidado psicossocial deve ocorrer de forma
integrada, territorializada e proximo as realidades cotidianas dos usuarios (Rotoli et al.,
2019; Paes et al., 2013; Ayres, 2004), persistem desafios estruturais e formativos, como
a falta de profissionais capacitados, a desarticulag@o entre os diferentes niveis de aten¢ao
e a sobrecarga das equipes. Conforme indicam estudos de Gerbaldo e Antunes (2022) e
Pereira, Amorim e Gondim (2020), muitos profissionais da APS ainda ndo possuem
formagdo suficiente para identificar sinais precoces de sofrimento psiquico, o que
contribui para a subnotificagdo dos casos e para a auséncia de intervencdes e
encaminhamentos oportunos. Nesse contexto, aspectos culturais e institucionais acabam
se entrelacando, refor¢ando a invisibilidade do sofrimento mental materno e dificultando
0 acesso a estratégias de cuidado adequadas.

A narrativa da M. 18 ilustra as dificuldades de acesso e a descontinuidade dos

cuidados na rede:

“Da ultima vez que o médico do posto me atendeu ele falou assim: vocé precisa
ser acompanhada por um psicologo. [...] Ai ele me encaminhou, mas quando
fui, ndo consegui mais atendimento porque no posto ndo tinha mais psicologo.
Fui ao CAPS, mas disseram que ndo era la que eu seria atendida. Voltei pro
posto de novo. [...] Ja faz tanto tempo, é dificil, muito dificil” (M. 18).

Essa realidade contrasta com o principio do Apoio Matricial, que propde a
corresponsabilizacdo entre a Atencdo Bésica e os servicos de Saide Mental, estimulando
o didlogo interdisciplinar e o acompanhamento compartilhado dos casos. A pratica
recorrente de encaminhamentos verticais — em que o profissional transfere o cuidado sem

corresponsabilidade — reflete um modelo hierdrquico que fragiliza a integralidade do
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cuidado e distancia o usuario da rede de ateng¢dao (Bosi; Alves, 2023; Acioli Neto;
Amarante, 2013; Campos; Domitti, 2007).

Diante desse cenario, torna-se urgente o fortalecimento da Rede de Atengao
Psicossocial (RAPS), a ampliagdo do matriciamento em saide mental e a criagdo de
estratégias territoriais de acolhimento voltadas as mulheres no ciclo gravidico-puerperal.
A implementagdo de grupos de apoio, visitas domiciliares integradas e programas
comunitarios de escuta podem atuar como dispositivos eficazes de preven¢ao e cuidado.
Modelos internacionais, como o Better Access Program australiano, demonstram que a
articulagdo entre atencao primaria e saide mental pode reduzir desigualdades e aumentar
a resolutividade do cuidado (Nahar ef al., 2013).

Apesar das adversidades, algumas participantes também reconheceram a
importancia do acompanhamento especializado e expressaram desejo de acessar esses

Servigos:

“Nunca fiz acompanhamento em saude mental, mas eu sinto que eu preciso
[...] acho que eu to precisando ir pro psiquiatra” (M. 8).

“Eu to em busca de uma consulta, t6 esperando ansiosa pra poder ver se
consigo ter um acompanhamento e melhorar” (M. 10).

Esses discursos reafirmam o potencial das acdes em saide mental quando ha
acesso, acolhimento e continuidade no cuidado, além de indicarem que as mulheres sdo
conscientes de suas necessidades psiquicas — embora o sistema, frequentemente, falhe em
atendé-las. Assim, compreender o sofrimento psiquico dessas maes significa reconhecer
a intersecdo entre o individual e o social, entre o vivido e o estrutural. O sofrimento, nesse
contexto, ndo ¢ apenas expressdo de um mal-estar subjetivo, mas um reflexo das
condi¢des concretas de existéncia em uma sociedade marcada por desigualdades
persistentes (Schmidt et al., 2020; Carvalho, 2018; Steen; Francisco, 2019; Rotoli et al.,
2019; Brasil, 2001).

A andlise das narrativas evidencia que o sofrimento psiquico relatado pelas
participantes ndo pode ser compreendido apenas como uma experiéncia individual, mas
como resultado da intera¢do entre multiplos determinantes sociais. Elementos como baixa
renda, instabilidade laboral, fragilidade das redes de apoio, sobrecarga do cuidado
materno e acesso limitado aos servigos de saude aparecem de forma recorrente nas falas
e operam como fatores que intensificam o sofrimento e restringem as possibilidades de
cuidado. No contexto investigado, tais determinantes atuam de maneira interdependente,

evidenciando como desigualdades estruturais se materializam no cotidiano dessas
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mulheres e influenciam tanto a experiéncia do sofrimento quanto as formas possiveis de
enfrentamento.

Adicionalmente, um aspecto relevante evidenciado por este estudo refere-se a
persisténcia do sofrimento psiquico mesmo apos o término do periodo critico da
pandemia. Diferentemente de parte da literatura que analisa predominantemente os
efeitos imediatos da covid-19 sobre a satide mental, os relatos das participantes indicam
que os impactos emocionais permanecem presentes no cotidiano dessas mulheres,
manifestando-se por meio de sintomas de ansiedade, tristeza persistente e sentimentos
recorrentes de desesperanca. Nesse sentido, os achados acrescentam evidéncias
qualitativas sobre a permanéncia de marcas psiquicas no periodo pds-pandémico,

especialmente entre maes residentes em territorios socialmente vulnerabilizados.

3.3 “Eu busco (...) ndo deixar me abater tanto”: estratégias de cuidado utilizadas

pelas mulheres para lidar com os sofrimentos psiquicos

3

Embora a literatura cientifica frequentemente defina o cuidado como “um
conjunto de procedimentos tecnicamente orientados para o bom éxito de um certo
tratamento” (Ayres, 2004), compreende-se, neste estudo, o cuidado a partir de uma
perspectiva ampliada, que envolve dimensdes éticas, relacionais e subjetivas. Nessa
acepg¢do, cuidar ¢ um modo de ser e de estar com o outro, articulando saber técnico,
vinculo e sensibilidade (Orem, 1980; Winnicott, 1983). Trata-se, portanto, de uma pratica
que transcende a intervengdo clinica e se configura como expressdo de solidariedade,
reconhecimento e escuta.

A partir dessa compreensdo, ao se evidenciarem as experiéncias de sofrimento
psiquico intenso e a escassez de suporte profissional especializado, buscou-se identificar
as estratégias de cuidado adotadas pelas mulheres para lidar com a sobrecarga emocional
e as adversidades cotidianas. Como apontam Nahar et a/. (2013), em situagdes de crise e
estresse, os sujeitos tendem a mobilizar recursos individuais e coletivos de enfrentamento,
construindo modos de adaptagdo psicossocial que revelam tanto resiliéncia quanto
criatividade.

Dentre as estratégias relatadas, a religiosidade destacou-se como um recurso
central de sustentagdo emocional. As falas das entrevistadas expressam o papel da fé

como fonte de calma e esperanca:

“Quando eu escuto um louvor, quando eu vejo alguma coisa assim de Deus,
que venha de Deus, eu me acalmo.” (M. 4)
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“Eu ‘tava’ orando, buscando a Deus para que Deus me desse for¢a, coragem
de enfrentar tudo aquilo. Eu vejo a igreja o melhor lugar, porque eu vou
adorar o Senhor e dali eu saio cheia de energias.” (M. 9)

Essas narrativas convergem com estudos que reconhecem a religiosidade e a
espiritualidade como elementos fundamentais para a ressignificacdo do sofrimento ¢ a
promocao da satide mental. Santos, Sena e Anjos (2022) apontam que a espiritualidade
contribui para a elaboragdo da dor e para o fortalecimento da esperanca, especialmente
em contextos de vulnerabilidade e adoecimento. De forma semelhante, Silva Filho et al.
(2022) identificaram que praticas religiosas, como oracdes e participacdo em rituais,
oferecem conforto emocional, reduzem sintomas de ansiedade ¢ fortalecem o senso de
pertencimento.

Baltazar e Silva (2014, p. 12) complementam que a religido “permite uma leitura
do sofrimento mental que lhe confere certa positividade, ou positividade de proposito”,
auxiliando o sujeito a reinterpretar sua experiéncia a partir de pardmetros simbolicos e
espirituais. Assim, para as mulheres entrevistadas, a religiosidade representou nao apenas
um refugio emocional, mas também um eixo organizador de sentido, capaz de amenizar
sentimentos de soliddo e desesperanga.

Outro eixo importante identificado nas narrativas foi o trabalho — formal ou
informal — como fator de alivio do sofrimento. O exercicio laboral emergiu como espago

de expressao subjetiva e autonomia, conforme ilustram os relatos:

“Eu comecei a trabalhar com cabelos e quando eu fico fazendo meus cabelos
me relaxa muito. Eu melhorei muito depois que eu fiz meu curso de
cabeleireira, melhorei bastante.” (M. 4)

“Eu trabalho com bordados de lingerie e é sempre assim, quando ‘to’ triste,
pego nos bordados e tudo melhora um pouco.” (M. 17)

O trabalho, nesse contexto, assume uma dimensao terapéutica e simbolica. Além
de gerar renda, proporciona sentido e reconhecimento, permitindo as mulheres a vivéncia
de realizac¢do pessoal (Araujo et al., 2017; Vasconcelos; Faria, 2008). Em situacdes de
vulnerabilidade, o engajamento em atividades produtivas e criativas pode atuar como um
fator protetivo a satide mental, reduzindo sintomas de ansiedade e promovendo o
sentimento de pertencimento social (Souza; Bernardo, 2019; Paulino; Bendassolli, 2018).
Entretanto, como destaca Viegas (2022), a sobrecarga de trabalho e a precarizagdo
também podem produzir efeitos contrarios, quando associadas a exaustdo e a auséncia de

suporte institucional.
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Outro aspecto expressivo nas narrativas foi o autocuidado fisico e emocional.
Praticas simples, como cuidar da aparéncia ou reservar momentos de introspec¢ao, foram

descritas como formas eficazes de alivio emocional;

“Me sinto bem melhor quando cuido um pouco do cabelo, consigo fazer a unha
no final de semana ou entdo quando vou no saldo.” (M. 15)

“Quando eu vou deixar a minha filha na creche de manhd, eu volto ali sozinha,
pensando na vida, e isso melhora muito meus nervos.” (M. 17)

O autocuidado, conforme Orem (1980) ¢ Amorim e Lavrador (2017), deve ser
entendido como uma pratica de autonomia e preservagdo da integridade subjetiva. Essas
acdes cotidianas, embora sutis, expressam resisténcia e reconexao com o proprio corpo,
funcionando como dispositivos de fortalecimento do eu e de promogao da autoestima. Ao
mesmo tempo, revelam a importancia de politicas publicas voltadas a criacdo de espagos
comunitarios de bem-estar, com atividades de lazer, esporte, estética e convivéncia social,
sobretudo em contextos de vulnerabilidade feminina.

A literatura internacional também reforca a relevancia das praticas de bem-estar
cotidiano. Lades et al. (2020), em pesquisa conduzida durante a pandemia de covid-19,
identificaram que atividades como exercicios fisicos, caminhadas e contato com a
natureza aumentaram os niveis de bem-estar emocional e diminuiram as emogoes
negativas. Da mesma forma, Melo, Rodrigues e Concei¢do (2015) destacam que
intervengdes baseadas em promog¢do da saude mental — voltadas a autonomia e a
socializacdo — tém efeito preventivo em relagdo a quadros depressivos.

As atividades de lazer e socializacdo também se mostraram essenciais no

enfrentamento do sofrimento psiquico, como se observa nas falas:

“[...] parece besteira, mas ficar na cal¢ada, me balangando na minha cadeira,
é uma das coisas que me aliviam mais.” (M. 1)

“Eu gosto de ir a praia. Ndo sei por que, mas quando eu ‘t6’ ali de frente pro
mar eu sinto uma paz tdo grande, eu fico em paz, ai ndo tem quem tire aquela
paz de mim. Pronto, ali eu esquego até que eu existo, os ‘problema’ vai

‘simbora’ e quando eu tomo um banho [de mar] parece que... tipo, aquelas

‘coisa’ tém saido de cima de mim.” (M. 14)

Desse modo, os achados indicam que a pandemia produziu impactos imediatos
significativos na saide mental materna, marcados por intensificacdo do sofrimento
psiquico, sentimentos de isolamento e sobrecarga associados as mudangas abruptas nas
rotinas familiares e sociais. Embora muitas dessas condi¢des tenham emergido no
contexto agudo da crise sanitaria, suas repercussdes tendem a persistir no periodo pos-

pandémico, evidenciando efeitos prolongados sobre o bem-estar emocional das maes.
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Nesse cenario, torna-se fundamental reconhecer que a recuperagdo da saude
mental materna ndo depende apenas do tempo transcorrido apds a emergéncia sanitaria,
mas também da reconstru¢do de redes de apoio, do fortalecimento dos vinculos sociais e
da ampliagdo de politicas publicas que promovam ambientes de convivéncia e cuidado.
Assim, a valorizagdo de espagos urbanos de socializacdo e lazer, conforme destacado,
integra uma dimensdo relevante das estratégias de promocdo da satide mental,
contribuindo para mitigar os efeitos duradouros da pandemia e favorecer processos de
resiliéncia e reintegracdo social das mulheres no periodo pdés-pandémico (Maciel et al.,

2022; Cardoso; Borsa; Segabinazi, 2016).

4 Consideracoes finais

Evidenciou-se que as mulheres participantes enfrentavam diversas situagdes de
sofrimento psiquico em seus contextos cotidianos. Relatos acerca da gestacdo e da saude
mental durante a pandemia emergiram como aspectos centrais, revelando a complexidade
e a intensidade das experiéncias enfrentadas. Embora as participantes reconhecessem a
importancia do acompanhamento profissional em saude mental, nenhuma relatou estar
sob cuidados especializados, mesmo diante de discursos que evidenciavam sofrimento
significativo. Nesse cendrio, mobilizaram estratégias alternativas de enfrentamento, como
a busca por apoio religioso e a pratica de atividades prazerosas, incluindo idas a praia e
socializacdo em espagos comunitarios.

Além disso, constatou-se um desconhecimento consideravel das entrevistadas
sobre os dispositivos de saude mental disponiveis, sugerindo barreiras tanto de acesso
quanto de informag¢do. Observou-se, ainda, que, mesmo apds o encerramento do estado
de emergéncia sanitaria, o acesso ao cuidado em satilde mental permanece deficitdrio em
determinados contextos. A articulacdo entre a Atencdo Primaria, responsavel pelo pré-
natal, e a Aten¢do Especializada em Satde Mental mostrou-se limitada, apontando
lacunas no cuidado integral as gestantes.

Esses achados refor¢am a necessidade de investigacdes adicionais com essa
populacdo em diferentes contextos sociais, especialmente para compreender o impacto
do periodo pandémico nas relagcdes de parentalidade e no cuidado as criangas. Espera-se
que este trabalho contribua para o avanco do conhecimento sobre a saude mental materna,
sobretudo em contextos de vulnerabilidade social. A partir dos achados, propde-se a

implementagdo de intervencgdes especificas, como a criagdo de grupos terapéuticos
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comunitarios direcionados a gestantes e puérperas. Esses grupos poderiam ser
organizados em Unidades Bésicas de Saude (UBS), com a participacdo de equipes
multiprofissionais — incluindo psicologos, assistentes sociais e enfermeiros — para
oferecer suporte psicossocial e promover o compartilhamento de experiéncias.

Além disso, recomenda-se o fortalecimento do matriciamento em saide mental,
por meio da capacitagdo continuada das equipes da APS, visando a triagem e ao manejo
inicial do sofrimento psiquico, com suporte técnico especializado da RAPS. Outra
estratégia complementar seria a inclusdo de acdes de saide mental no acompanhamento
pré-natal, garantindo avaliagdes regulares do bem-estar emocional das gestantes e
encaminhamentos ageis quando necessarios, fortalecendo assim a integralidade do
cuidado materno.

Por fim, ¢ importante reconhecer algumas limitagdes deste estudo. Por se tratar de
uma investigacdo com recorte territorial e publico especifico (mulheres com TMC, ndo
incluindo experiéncias sem sofrimento identificado), os achados ndo pretendem
generalizacdo estatistica, mas oferecem compreensdes contextualizadas e transferiveis
para contextos com caracteristicas semelhantes. Ressalta-se ainda que o periodo temporal
da pesquisa ndo permite apreender a dinamicidade dos fendmenos investigados ao longo
do tempo, especialmente em se tratando de processos como a gestacdo e o sofrimento

psiquico.
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