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RESUMO

Objetivo: mapear as préticas do apoio da rede social as maes de recém-nascidos prematuros internados na Unidade de Terapia
Intensiva Neonatal. Método: revisdo de escopo, estruturada conforme as diretrizes metodoldgicas do Instituto Joanna Briggs.
Utilizou-se 11 bases de dados com descritores em saude. A busca, identificacdo e avaliagdo dos artigos foram realizadas no
periodo de fevereiro a margo de 2023, atualizada em 2024, para responder ao questionamento: quais sdo as praticas do apoio
da rede social as mdes de prematuros na unidade de terapia intensiva neonatal? Resultados: foram incluidos 26 estudos, que
mostram o predominio das praticas de apoio emocional, informativa e material advindas de familiares, amigos e da rede social
secundaria, nas instituigdes hospitalares. Conclusdo: as praticas de apoio as mées aliadas a inclusdo dos pais, nos grupos de
maes com a equipe multidisciplinar e as praticas de educagdo em saude identificadas no apoio informativo, contribuem para a
minimizagdo do estresse materno durante o internamento.

Descritores: Enfermagem; Unidades de Terapia Intensiva Neonatal; Comportamento Materno; Apoio Social; Grupos de
Autoajuda.

ABSTRACT

Objective: to map the practices of social support networks for mothers of premature newborns admitted to Neonatal Intensive
Care Units (NICUs). Method: a scoping review structured according to the methodological guidelines of the Joanna Briggs
Institute. Eleven health-related databases were used with relevant descriptors. The search, identification, and evaluation of
articles were conducted from February to March 2023, with an update in 2024, to address the research question: what are the
social support practices for mothers of premature infants in neonatal intensive care units? Results: twenty-six studies were
included, highlighting the predominance of emotional, informational, and material support practices provided by family
members, friends, and secondary social networks within hospital institutions. Conclusion: support practices for mothers,
combined with the inclusion of fathers in maternal support groups with multidisciplinary teams and health education practices
identified in informational support, contribute to reducing maternal stress during hospitalization.

Descriptors: Nursing; Intensive Care Units, Neonatal; Maternal Behavior; Social Support; Self-Help Groups.

RESUMEN

Objetivo: mapear practicas de apoyo de red social a las madres de recién nacidos prematuros ingresados en la Unidad de
Cuidados Intensivos Neonatales. Método: revision de alcance, estructurada segun los lineamientos metodolégicos del Instituto
Joanna Briggs. Se utilizaron 11 bases de datos con descriptores de salud. La busqueda, identificacion y evaluacion de articulos
se realiz6 de febrero a marzo de 2023, y se actualizé en 2024, con la pregunta: ¢cudles son las practicas de apoyo de red social
para madres de recién nacidos prematuros en la unidad de cuidados intensivos neonatales? Resultados: en 26 estudios se
muestra que predominan las précticas de apoyo emocional, informativa y material brindadas por familiares, amigos y la red
social secundaria, en instituciones hospitalarias. Conclusidn: las practicas de apoyo a las madres junto con la inclusién de los
padres en los grupos de madres, ademas del equipo multidisciplinario y las practicas de educacion para la salud identificadas
en el apoyo informativo, contribuyen a reducir el estrés materno durante la hospitalizacién.

Descriptores: Enfermeria; Unidades de Cuidado Intensivo Neonatal; Conducta Materna; Apoyo Social; Grupos de Autoayuda.

INTRODUCAO

Os avancos tecnoldgicos das ultimas décadas, aliados a melhoria das praticas de atengdo ao parto e ao recém-
nascido no periodo perinatal tem cada vez mais repercutido no aumento dessa populacdo nas unidades de tratamento
intensivo neonatal. Nesse contexto, um nascimento prematuro e a hospitalizagdo do bebé em uma Unidade de Terapia
Intensiva Neonatal (UTIN) representa uma experiéncia marcante para a mae e para sua familia, pois gera angustia e
sofrimento por alterar a sua dindmica de funcionamento?.
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Aliteratura apresenta a UTIN como um ambiente onde o bebé pode ser manipulado excessivamente pelos profissionais
de saude. Estes procedimentos e estimulos agressores ao recém-nascido agem como fatores estressantes para o bebé que
estd na UTI, o que repercute em sentimento de angustia para os pais, em especial para a mae2. Contudo, sua participacdo no
cuidado do filho durante a internagdo implica em uma decisdo prépria e depende, algumas vezes, do acolhimento da equipe
de saude. Ao optar por acompanhar o filho internado, a mae vivencia uma nova cotidianidade, marcada pelo distanciamento
da familia e a centralidade nos acontecimentos que envolvem o recém-nascido®.

Nesse sentido, o processo de trabalho em uma UTIN vai além dos cuidados especializados prestados ao recém-nascido
gue exigem internacgdo prolongada, pois devera alcancar as necessidades da mae, na busca de uma assisténcia que promova
0 bem-estar de ambos. Tal realidade sinaliza a importancia do suporte social e profissional para estas mdes durante a
internacdo do recém-nascido na UTIN como uma estratégia essencial para a assisténcia que contemple suas necessidades®.

Paralelamente, percebe-se que durante o periodo perinatal a mulher se depara com diversas situagGes
estressantes, tais como cansa¢o, mudanga de rotina, necessidades e adoecimento do bebé, dentre outros. Sendo assim,
0 apoio social se configura como importante fator de protecdo no enfrentamento dessas situagbes. Ademais, a
habilidade da mae de perceber fontes de apoio disponiveis e saber a quem recorrer pode ter um impacto positivo em
sua satde®. Além da condicdo do fator de protecdo do apoio social, evidencia-se que as mies percebem o pai do bebé
como principal fonte de apoio, seguido dos avods e outros familiares. Ainda, o apoio conjugal representa condigdo de
forte influéncia no bem-estar materno, com desdobramentos para o desenvolvimento do apego seguro entre mae-
bebé, possibilitando uma maternagem responsiva®.

Assim, o apoio da rede social familiar e profissional oferecido as maes durante a internagao do recém-nascido na
UTIN deve fazer parte das estratégias de assisténcia®.

As redes sociais podem ser definidas como o conjunto de pessoas ou estruturas com as quais um individuo
mantém contato ou vinculo social, que podem ou ndo oferecer ajuda em situagdes de necessidade. Essas relagdes
podem ser de origem primaria, composta pela estrutura familiar e de origem secunddria, composta por outras
estruturas, como: representagées religiosas, associa¢des, entre outros; ou formais, representadas pelos profissionais
da salde e grupos de apoio existentes nas instituicdes hospitalares®.

Desse modo, para a minimizagdo dos impactos psicoldgicos sofridos pela mae decorrentes do parto prematuro,
considera-se viavel, a busca por intervengdes de apoio que atendam suas necessidades, com o intuito de fortalecé-la no
processo de enfrentamento e resiliéncia mediante a hospitalizacdo do prematuro®. Estas intervencdes podem fornecer o
apoio em cinco dimensdes: apoio informativo, emocional, autoapoio, instrumental ou material e presencial®”’ .

Diante do contexto apresentado, este estudo teve como objetivo mapear as praticas do apoio da rede social as
maes de recém-nascidos prematuros internados na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal.

METODO

Trata-se de uma revisdo de escopo, desenvolvida com base nas recomendagdes do Manual de Revisao do Instituto
Joanna Briggs Insitute® (JBl) e do checklist Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses
extension for Scoping Reviews® (PRISMA-ScR). O protocolo foi registrado na plataforma Open Science Framework (OSF),
identificador: https://doi.org/10.17605/0SF.I0/DEUAS.

Para a formulac3o da questdo norteadora, foi utilizado o acrénimo PCC®, sendo P (Populagio): m3es de recém-
nascidos prematuros; "C" (Conceito): o apoio da rede social recebido pelas maes, e "C" (Contexto): unidade de terapia
intensiva neonatal. Dessa forma, a questdo de pesquisa formulada foi: "Quais sdo as praticas de apoio da rede social
para as maes de recém-nascidos prematuros em UTIN?".

A selecdo dos estudos elegiveis baseou-se nos seguintes critérios de inclusdo: estudos primarios com diferentes
delineamentos metodoldgicos, teses, dissertacGes, sem limitacdo de recorte temporal ou idiomatico, de dominio
publico e privado e estudos que abordassem as praticas de apoio da rede social para as maes de recém-nascidos
prematuros internados na unidade de terapia neonatal. Os critérios de exclusdo estabelecidos foram cartas ao editor,
resumos, anais, além de 13 artigos que nao foram encontrados na integra em bases abertas ou privadas, mesmo apds
contato com o autor correspondente. Os estudos em duplicata foram inseridos apenas uma vez.

As buscas foram conduzidas entre os meses de fevereiro e margo de 2023 e atualizadas nos mesmos meses no
ano de 2024, ndo sendo observadas mudancas nos resultados. Foram acessadas as seguintes bases de dados: U.S.
National Library of Medicine (PubMed), Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature (CINAHL), Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Web of Science, EMBASE, Base de Dados Bibliografica
sobre Cuidados de Salud en Iberoamérica (CUIDEN), SCIELO e SCOPUS. Como estratégia complementar, foi efetuada a
busca no Catdlogo de Teses e Dissertacdes da CAPES, no Portal Brasileiro de Acesso Aberto a Informacdo Cientifica
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(OASIS-BR) e no Google Scholar. Ainda como busca adicional, foram examinadas as listas de referéncias dos artigos
identificados. Foram utilizados os descritores controlados do banco de Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS),
Medical Subject Headings (MeSH), do Empree e CINAHL Headings, juntamente com as palavras-chaves e sinGnimos,
combinados com os operadores booleanos AND e OR. A sintese da estratégia de busca encontra-se representada no
Figura 1.

Base de dados Sintaxe de estratégia de busca Total
MEDLINE / ("Social Support"[MeSH Terms] OR "Social Support"[All Fields] OR "Social Supports"[All Fields] OR | 156
PUBMED "Social Care" ("infant, premature"[MeSH Terms] OR "Premature Infant"[All Fields] OR "Preterm"[All

Fields] OR "Premature"[All Fields] OR "Prematurity"[All Fields]) AND ("intensive care units, neonatal").
EMBASE ('social support'/de OR 'social support' OR 'social supports' OR 'social care'/de OR 'social care' OR 175

'support network' OR 'support networks' OR 'self-help groups'/de OR 'self-help groups' premature OR
'prematurity'/de OR prematurity) AND ('neonatal intensive care unit').

SCOPUS ("Social Support" OR "Social Supports" OR "Social Care" OR "support network" OR "support networks" 209
OR "Self-Help Groups" "Support Groups" OR "Support Group" OR "Social Networking" OR "Social
Network" OR "Social Networks").

Web of Science ("Social Support" OR "Social Supports" OR "Social Care" OR "support network" OR "support networks" 118
OR "Self-Help Groups" OR "Self-Help Group" OR "Self Help Groups”).

CINAHAL ("Social Support" OR "Social Supports" OR "Social Care" OR "support network" OR "support networks" 121
OR "Self-Help Groups" OR "Self-Help Group" OR "Self Help Groups" OR "Support Groups").
LILACS ("Social Support" OR "Social Supports" OR "Social Care" OR "support network" OR "support networks" 23

OR "Self-Help Groups" OR "Self-Help
Pretérmino OR Prematuridad) AND ("Neonatal Intensive Care Unit").

SciELO ("Social Support" OR "Social Supports" OR "Social Care" OR "support network" OR "support networks" 12
"Bem-Estar Materno" OR "Bienestar Materno" OR "proteccién materna" OR "bienestar materno")
AND ("Premature Infant" OR preterm OR premature”).

CUIDEN ("Social Support" OR "Social Supports" OR "Social Care" OR "support network" OR "support networks" 24
OR "Self-Help Groups" OR "Self-Help Group "Networking Social" OR "Red OR "Redes Sociales") AND
(mothers OR motherhood).

Catalogo de teses | ("Redes de Apoio" OR "grupos de apoio" OR "Rede Social" OR "Redes Sociais") AND Mdes AND 02

e dissertagdes (Prematuro OR Prematuros OR "Pré-Termo" OR prematuridade) AND ("Cuidados Intensivos" OR
"Terapia Intensiva" OR "CTI").
OASIS BR (Todos os campos:"Redes de Apoio" OR "grupos de apoio" OR "Rede Social" OR "Redes Sociais" E 12

Todos os campos:Mdes E Todos os campos:Prematuro OR Prematuros OR "Pré-Termo" OR
prematuridade).

Google académico | ("Social Support" OR "support networks" OR "Self-Help Groups" OR "Support Groups" OR "Social 99
Networks") AND (Mothers OR Maternal) AND (Preterm OR Premature OR Prematurity) AND ("Critical
Care" OR "intensive care" OR "intensive care units").

Figura 1: Estratégia de busca aplicada em cada base de dados. Recife, PE, Brasil, 2024.

Assim, foram eleitos os Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) Comportamento Materno; Unidades de Terapia
Intensiva Neonatal; Apoio Social; Grupos de Auto-Ajuda; Bem-Estar Materno. No MeSH - Maternal Behavior; Neonatal
Intensive Care Units; Social Support; Self-Help Groups; Maternal Welfare respectivamente. Foram também
acrescentadas as Palavras-chave: prematuridade, maternidade e redes sociais. Key-words: prematurity, maternity, and
social networks.

O estudo foi desenvolvido em trés fases: 1) Inicialmente foram pesquisadas duas bases de dados: a MEDLINE (via
PubMed) e CINAHL (via EBSCO), visando identificar as palavras-chave e descritores controlados de indexacdo mais
frequentemente utilizados (estratégia representada Figura 1); 2) as palavras-chave e descritores controlados identificados
foram conjugados numa estratégia de pesquisa Unica, de acordo com as especificidades de cada base/repositério
selecionado; 3) a lista de referéncias de cada estudo selecionado foi analisada por dois revisores independentes, de modo
a incluir potenciais estudos adicionais a partir das referéncias dos estudos elegidos na etapa anterior.

A partir da busca nas bases de dados e repositérios, os estudos foram exportados para o software EndNote, a fim
de identificar os artigos em duplicata. Na sequéncia, exportados para o software Rayyan®, desenvolvido pelo Qatar
Computing Research Institute (QCRI). Nessa plataforma, uma nova analise e a exclusdo dos artigos em duplicata foram
efetuadas. Inicialmente, foi procedida a leitura dos titulos e resumos dos artigos, seguida da leitura na integra e em
profundidade. A triagem dos estudos foi realizada por dois revisores, em um processo as cegas, e as divergéncias
resolvidas por um terceiro revisor (pesquisador).
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A extracdo dos dados dos estudos selecionados foi guiada por um formulario elaborado pelos revisores, apoiado
no modelo disponivel no Manual do JBI, sendo extraidas informagdes como: autoria, titulo, ano, tipo de estudo, pais,
periodico, base de dados e resultados. Os dados foram processados em uma planilha eletronica do Microsoft Office
Excel® 2019 e apresentados por meio de estatistica descritiva e sintese narrativa.

Em especial, as informacgdes referentes as praticas de apoio da rede social para as maes foram analisadas pelo
método dedutivo, sendo os resultados agrupados por categorias, ancorado nas dimensdes de apoio apresentadas na
Teoria das Redes Sociais de Sanicola e literatura especifica®’. Este referencial tedrico faz uma abordagem da familia e
considera o contexto familiar em que a pessoa se encontra inserida®. A complexidade e o aprofundamento dos estudos
da rede social da familia e da crianca hospitalizada presentes na teoria, a torna bem aplicdvel no cenério hospitalar®”.

As préticas de apoio da rede social seguem a categorizac3o das dimensdes®’: do apoio emocional, representado
pelo acolhimento a made e o bebé; a escuta, proferir comentarios favoraveis, parabenizar a mae pelo resultado obtido;
reafirmar que as dificuldades fazem parte do processo; o apoio informativo: representado por informagdes verbais,
aconselhamento, informagdes sobre a sadde do RN, rotinas da unidade, orientagdo acerca do cuidado ao RN e na pratica
da amamentagdo; o apoio presencial: compreendido pela necessidade de ter alguém presente fazendo companbhia,
oriunda do conjuge ou demais familiares; apoio material ou instrumental:que envolve o apoio de carater material como:
ajuda financeira, o recebimento de beneficios, ajuda com transporte que facilite a locomogdo dos pais; o autoapoio:
identificado como o estimulo a motivacdo da méae a se envolver no cuidado do bebé, supervisionado pelo profissional
de satde, como apoiador. Significa também apoio a si préprio™.

Outras categorias foram acrescentadas para contemplar o arsenal de praticas de apoio existentes nos achados
desta revisdo’. Estas foram categorizadas em: apoio religioso: representado pela busca na religiosidade e espiritualidade
para o controle interno das emogGes dos pais para suportarem melhor a situagdo de crise, representou 3,8% nos estudos
selecionados. o apoio parental, o qual reporta-se ao suporte oferecido aos pais para o exercicio da parentalidade através
das reunides de grupos de apoio com orientacdo acerca dos cuidados ao bebé?,

Em virtude de se tratar de um estudo de revisdo de escopo, ndo foi necessaria a apreciagdao do protocolo de
pesquisa pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP), preservando-se a referéncia a autoria dos documentos selecionados.

RESULTADOS

De acordo com a estratégia de busca nas bases de dados foram encontrados o total de 951 estudos. Destes, apds
processamento nas plataformas dos softwares EndNote e Rayann, foram encontradas 611 duplicatas, restando 340
estudos para leitura dos titulos e resumos. Apds aplicagdo dos critérios de elegibilidade, 301 estudos foram excluidos,
0s quais ndo responderam a pergunta de pesquisa. A descrigao das buscas e selegdo dos estudos encontrados em cada
base de dados estdo representados na Figura 2.

wv
-‘% Teses e Cuiden (24) Google Oasis Br (12) Scielo (12) Scopus (209)
& dissertagdes Embase (175) Académico (99) PubMed (156) Web of Science (118)
= (02) Cinahal Lilacs (23)
3

Artigos identificados nas 11 bases 12 conferéncia de duplicados (n= 334)
é (n=951) 22 conferéncia de duplicados (n=277)
S Total apds retirada de duplicados (n=340)
5 . 4
3
2 Artigos conferidos na fase de leitura dos Artigos excluidos apds a leitura dos titulos e

titulos e resumos (n= 340) resumos (n=301)
v
% Artigos selecionados para leitura na Artigos excluidos apds critérios de elegibilidade
= integra (n=39) 01 Dissertagdo
‘ 12 artigos

3
Ig Artigos incluidos na amostra da revisdo
° (n=26)

Figura 2: Fluxograma adaptado do PRISMA-ScR para selegdo e inclusdo dos estudos. Recife, PE, Brasil, 2024.
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Foram selecionados 39 estudos para leitura na integra. Contudo, 13 publicagdes ndo se enquadraram nos critérios
de elegibilidade, resultando em 26 artigos na amostra final. As Figuras 3 e 4 apresentam as publica¢gdes encontradas de
acordo com nome do autor, ano e pais de publicagdo, tipo de estudo e os resultados.

Autor/ano/pais

Fonte de dados/
tipo de estudo

Resultados
Dimensdes e praticas apoiadoras

Affleck et al. 11
1989
Estados Unidos

Child Development
Estudo de Coorte

Apoio emocional — Acolhimento da méae e bebé, escuta, comentarios
positivos.
Apoio informativo- Informagdes sobre a saude do bebé e normas do servigo.

Ahmadi et al. 12
2016
Ira.

Journal Of Client-Centered
Nursing Care
Estudo comparativo-descritivo

Apoio informativo-Informagdes sobre a saide do bebé, normas do servigo e
aconselhamento, orientagdo sobre os cuidados do bebé;

Akkoyun; Arslan1?
2019
Turquia

Scandinavian Journal of Caring
Sciences
Estudo descritivo transversal

Apoio emocional- Acolhimento da mde e bebé, escuta, comentarios positivos.
Apoio informativo- Informagdes sobre a satide do bebé, normas do servico e
aconselhamento.

AL-Maghaireh et
al.4

2020

Jordania

Journal of Neonatal Nursing
Ensaio clinico randomizado

Apoio emocional - Acolhimento da méae e bebé, escuta, comentarios
positivos;

Apoio informativo - Informagdes sobre a saude do bebé

Apoio presencial-Presenga do conjuge, companhia de parentes, orientagdo
nos cuidados ao bebé.

E-5 Viera et al.15

Revista Eletronica de

Apoio emocional - Acolhimento da méae e bebé, escuta, comentarios

2010 Enfermagem positivos.

Brasil Estudo descritivo qualitativo Apoio religioso — Ajuda espiritual para o enfrentamento de situagdes
estressoras.

Boukydis?e Children's Health Care Apoio emocional -Acolhimento da mae e bebé, escuta, comentdrios positivos

2000 Estudo qualitativo tipo Apoio informativo- Em grupos de maes com insergao de pais veteranos.

Estados Unidos

Pesquisa-agao

Bracht et al.17
2013

Advances in Neonatal Care
Estudo Qualitativo

Apoio emocional- Acolhimento com escuta, comentarios positivos.
Apoio informativo-InformacgGes sobre a saide do bebé, normas do servigo;
aconselhamento e orientagdo sobre os cuidados ao bebé.

Cabral8
2005
Brasil

Saude da Universidade Federal
de Pernambuco

Estudo Qualitativo tipo
pesquisa-agao

Apoio emocional- Acolhimento com escuta, comentarios positivos.
Apoio informativo- Orientacado dos pais acerca dos cuidados do bebé,
estendidos aos familiares

Frées et al.1®
2020
Brasil

Revista Gaulcha de
Enfermagem
Estudo Transversal

Apoio emocional-Acolhimento com escuta, comentdrios positivos.
Apoio informativo-Informagdes sobre a saude do bebé, normas do servigo e
aconselhamento, estendido a familia.

Coppola et al.20
2013

The Journal of Maternal-Fetal
& Neonatal Medicine

Apoio emocional-Acolhimento com escuta, comentdrios positivos
Apoio informativo- Oferta de conselhos; orientagdo dos pais e familiares

Italia Estudo de coorte acerca dos cuidados do RN.

Dantas et al.2! Acta Colombiana de Psicologia | Apoio emocional-Acolhimento da mae e bebé, escuta, comentdrios positivos.
2015 Estudo Transversal Apoio informativo- Informagdes sobre a saude do bebé, normas do servico e
Brasil aconselhamento.

Goral; Gegkil?2
2022

Nursing Practice Today
Estudo quase experimental

Apoio emocional-Acolhimento da méae e bebé, escuta, comentarios positivos.
Apoio informativo- InformacgGes sobre a saude do bebé, normas do servigo e

Turquia aconselhamento

Rafael-Gutiérrez The Turkish Journal of Apoio emocional-Acolhimento da mae e bebé, escuta, comentarios positivos.
etal.s Pediatrics Apoio informativo- Informagdes sobre a saude do bebé, normas do servigo ;
2020 Estudo quase experimental aconselhamento

Espanha e reunido de grupos de mdes com insergdo de pais veteranos.

Hall et al.* Journal of Perinatology Apoio emocional-Acolhimento com escuta, comentarios positivos.

2015 Revisdo narrativa Apoio informativo-Informagdes sobre a satide do bebé, normas do servigo e

Estados Unidos

aconselhamento.

Hemle Jerntorp;
Sivberg;
Lundqvistz
2022

Suécia

Scandinavian Journal of Caring
Sciences
Estudo Qualitativo

Apoio emocional-Acolhimento com escuta, comentarios positivos.
Apoio informativo-Informagdes sobre a satide do bebé, normas do servigo e
oferta de conselhos.

Figura 3: Apresentacgdo dos estudos com dados sobre apoio emocional, religioso e informativo. Recife, PE, Brasil, 2024.
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Leahy-Warren et
al.26

BMC Pregnancy and Childbirth
Estudo transversal

Apoio emocional-Acolhimento com escuta, comentdrios positivos.
Apoio Presencial- Mostrar-se presente, fazer companbhia, visita ampliada a

2020 correlacional irmaos e avos.

Irlanda Apoio informativo- Informagdes sobre a saude do bebé, normas do servico e
aconselhamento.

Liu et al.?? Journal of Clinical Nursing Apoio emocional-Acolhimento com escuta, comentdrios positivos.

2010 Estudo quase-experimental Apoio Presencial- Mostrar-se presente, fazer companbhia, visita ampliada a

China irmaos e avos.

Apoio informativo-Informagdes sobre a satde do bebé e normas do servigo.
Autoapoio - Motivagdo da mae no cuidado do bebé, supervisionado pelo
profissional de saide como apoiador.

Maleki M et al.28
2022
Inglaterra

Women's Health
Revisdo sistematica com meta-
andlise

Apoio emocional-Acolhimento da mae e bebé, escuta e comentarios
positivos.

Apoio informativo- Em reunido de grupos de maes com insergdo de pais
veteranos.

Mansson et al.?®
2019
Suécia

Scandinavian Journal of Caring
Sciences
Estudo quase experimental

Apoio emocional-Acolhimento da mée e bebé, escuta, comentarios positivos.
Apoio informativo- Informacg&es sobre a satude do bebé, normas do servigo e
aconselhamento.

Apoio parental - Suporte aos pais no exercicio da parentalidade em grupos de
apoio com orientagdo acerca dos cuidados ao bebé.

Apoio presencial - reunido de grupo com técnicas de relaxamento.

Minde et al.30
1980
Canada

Journal of Pediatrics
Estudo de intervengdo

Apoio emocional-Acolhimento da méae e bebé, escuta com comentarios
positivos.

Apoio informativo- Informagdes sobre a satide do bebé, normas do servigo;
aconselhamento e praticas educativas em grupos de maes com insergdo de
pais veteranos.

Mok; Leung3!

Journal of Clinical Nursing

Apoio emocional-Acolhimento da mae e bebé, escuta e comentarios

2006 Estudo Descritivo positivos.

China Apoio informativo- Informagdes sobre a satide do bebé, normas do servigo;
aconselhamento e praticas educativas em grupos de maes com inser¢do de
pais nos cuidados didrios do bebé.

Rajabzadeh3? Medical - Surgical Nursing Apoio emocional-Acolhimento da mae e bebé, escuta e comentdrios

2020 Journal positivos.

Ird Estudo quase experimental Apoio informativo- InformagGes sobre a saude do bebé, normas do servico;
aconselhamento e praticas educativas em grupos de maes com inser¢do de
pais nos cuidados didrios do bebé.

Ramos33 Tese de Doutorado em Apoio emocional-Acolhimento da mae e bebé, escuta e comentdrios

2012 Psicologia da Universidade positivos.

Brasil Federal do Espirito Santo Apoio informativo- InformagGes sobre a saude do bebé, normas do servico;

Estudo de intervengdo aconselhamento e praticas educativas em grupos de maes com inser¢do de
pais nos cuidados didrios do bebé.
Apoio Presencial- Mostrar-se presente, fazer companhia, visita ampliada a
irmdos e avos.

Sabino34 Dissertacdo de Mestrado em Apoio emocional-Acolhimento da méae e bebé, escuta e comentarios

2020 Saude Coletiva da Fiocruz positivos.

Brasil Estudo Qualitativo e Apoio material- ajuda financeira da familia.

exploratdrio

Apoio informativo- Reunido de grupos de mdes com inserg¢do de pais
veteranos; troca de experiéncias e utilizagdo de grupos digitais.

Taheri et al. 3°
2019
Ird

Advances in Nursing &
Midwifery

Estudo Quase-experimental
tipo antes e depois

Apoio emocional-Acolhimento da mae e bebé pela familia com escuta e
comentarios positivos.

Apoio informativo- praticas educativas em reunido de grupos de maes com
insercdo de pais nos cuidados diarios do bebé.

Apoio Presencial- Atividades de lazer com canto

e musica.

Guimaries; Melo3¢
2011
Brasil

Revista Escola Anna Nery
Estudo Prospectivo
quantitativo

Apoio emocional-Acolhimento com escuta, comentdrios positivos.

Apoio informativo-Informagdes sobre a saude do bebé, normas do servigo e
aconselhamento.

Apoio material- Com ajuda financeira da familia.

Figura 4: Apresentacdo dos estudos com dados sobre apoio emocional, presencial, informativo, autoapoio, parental e material. Recife, PE, Brasil,

2024.
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Relativo ao pais de origem das publica¢des, doze foram realizados no Brasil, trés nos Estados Unidos e no Ird, dois
no Canada. Na Turquia e na China foram dois estudos, enquanto Suécia, Espanha, Italia, Irlanda e Jordania contaram
um estudo cada.

Em relagdo ao ano de publicagdo, entre 1980 e 2000 foram encontrados trés estudos; de 2001 a 2011, quatro e
no intervalo entre 2012 e 2022 foram publicados a maioria dos estudos, totalizando 19 estudos. Quanto ao tipo de
desenho, a maioria era de natureza qualitativa, representado por sete publicagGes, cinco quase-experimental, quatro
eram do tipo coorte e quatro transversais, dois estudos descritivos. Os demais encontrados foram: controlado
randomizado, revisdo sistematica e narrativa e caso controle, aparecendo um em cada tipo.

Em relagdo as praticas de apoio social as maes dos recém-nascidos internados na UTIN, a rede primaria apareceu
em 35% dos estudos. Esta engloba o apoio recebido pela familia, amigos e vizinhos. Dentre as praticas de apoio
encontradas nesse cendrio destacam-se o apoio emocional®>16182429 0 apoio presencial'#2627.2%33 compreendido pela
necessidade de ter alguém presente fazendo companhia, oriunda do cénjuge ou demais familiares e o material®*3¢, cuja
as praticas estiveram presentes em 19% e 7,7% dos estudos, respectivamente. O apoio religioso®®, representou 3,8%
nos estudos selecionados.

No cenario da rede de apoio secundaria, os estudos mostraram o apoio de rede institucional (formalizada) como
os grupos de apoio as maes e pais demonstrado em 65% dos estudos. Assim, na busca dos tipos de apoio recebidos por
essa populagdo, os 26 estudos (100%) identificaram o apoio nas dimensdes: emocional*?%, seguido do apoio
informativoll1416-2527-333536  Eoj encontrado ainda, o apoio parental®® em 3,8% dos estudos. Da mesma forma, o
autoapoio?’ aparece em apenas um estudo (3,8%).

DiscussAo

A andlise dos estudos selecionados evidenciou que as praticas existentes na rede de apoio social as maes de
recém-nascidos prematuros na UTI neonatal foram advindas das redes sociais primaria e secundaria. A abrangéncia dos
estudos encontrados, baseado em sua origem de diversos paises a nivel mundial, reflete nos resultados mostrados em
alguns estudos, com praticas de apoio em diversas dimensdes com costumes e de diferentes culturas. Quanto ao
periodo de publicagdo dos estudos, notou-se uma maior concentragao a partir do ano de 2012, o que denota um
crescente interesse pela questdo das redes sociais nas ultimas décadas®’.

Vale chamar a atengdo para uma menor prevaléncia de estudos encontrados na rede de apoio primaria (ou
informal) a qual foi evidenciada em 35% dos estudos. Apesar da literatura destacar a participagdo marcante do apoio
da rede primdria representada pela familia, os achados sinalizam para uma maior participacdo da rede secundaria
representada pela instituicdo hospitalar, isso pode ter sido influenciado pela condugdo da busca por praticas de apoio
as maes de recém-nascidos internados em UTIN. Todavia, destaca-se que mesmo assim, a dimensdo do apoio emocional
prevaleceu em ambas as redes sociais.

Para teoria das redes sociais, 0 apoio da rede primaria é representado pela familia, amigos e vizinhos®. A
importancia do apoio nesse momento da vida dos pais é fundamental por entender que o nascimento de um prematuro
e a sua hospitalizagdo em Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN) repercute diretamente na dindmica de
funcionamento familiar, marcada por sentimentos de angustia e sofrimento para os pais“>’. Nesta perspectiva, dos
estudos que referem a rede de apoio familiar com papel importante no processo de enfrentamento da hospitalizacdo
do recém-nascido prematuro, o tipo de apoio identificado em maior frequéncia diz respeito ao apoio emocional, seguido
do apoio material e religioso. Em se tratando da constituicdo da rede de apoio, os lagos de parentescos ocupam lugar
importante nas redes e tém como papel mais precioso, sua competéncia no cuidado que oferecem a seus membros.
Essa competéncia se desenvolve pela proximidade e se manifesta ao surgimento de necessidades, como a doenga ou
outras situacdes emergenciais®.

Corroborando com estes resultados, estudo que objetivou verificar associagcdo entre apoio social, estratégias de
enfrentamento e tempo de internagdo, de maes de bebés em UTIN, mostrou que os familiares estdo entre os
apoiadores, especialmente a figura paterna. Este oferece apoio afetivo, e os familiares garantem apoio material as maes
de bebés com poucos dias de hospitalizacdo e maior afetividade as maes com seus bebés em periodo mais prolongado
de hospitalizacdo®.

Com relagdo ao suporte destinado aos pais para o exercicio da parentalidade, este apoio foi identificado através
das reunides em grupos de apoio com orientacdo acerca dos cuidados ao bebé, citado?. Entende-se que a altera¢do do
papel parental foi identificada como o principal causador de estresse em pais de recém-nascidos internados em UTIN,
em diversos paises. A razdo disso, deve-se ao fato desses pais se sentirem incapazes de assumir seus papeis diante de
seu filho internado, trazendo-lhes sensagdo de frustracdo e estresse3. A preocupacdo com a questdo do exercicio da
parentalidade diante de uma gama de sentimentos que os envolvem os tornam mais inseguros3e.
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Com vistas ao apoio material identificado, refere-se a disponibilidade de ajuda quanto ao auxilio nas tarefas
domésticas, levar filhos ao centro de salde, preparo de refeicdes e auxilio financeiro® . Dentro das redes sociais, este
tipo de suporte se configura como uma func¢3o de grande importancia® advindas de membros da familia 3”. No que diz
respeito a religiosidade, pratica também sinalizada entre os estudos, percebe-se que a familia busca forga por meio da
fé em Deus e na oracdo, no sentido de amenizar o sofrimento vivenciado na hospitalizac3o do filho prematuro na UTIN“C,
Ademais, no enfrentamento da hospitalizagdo por parte de mdes de prematuros, a pratica religiosa tem sido discutida
como um fator de prote¢dao mediante situacdes adversas e fora do controle, repercutindo no surgimento de respostas
adaptativas no dificil contexto da hospitalizacio3*.

Os desafios enfrentados pelos pais e familiares sdo considerados de grande complexidade. Em estudo realizado
na regido sul do Brasil, os pais consideraram muito estressante deixar os outros filhos para acompanhar a internagao
do RN“!. Neste contexto, diversas m3es manifestaram a ocorréncia de niveis elevados de estresse durante a
permanéncia de seus bebés na UTIN, e frequentemente descreviam como estresse severo®>#2,

SituagOes de estresse podem repercutir no desenvolvimento de sintomas de transtorno estresse pds-traumatico
(TEPT) nessas maes. Estudos nacionais e internacionais tém demonstrado prevaléncias de TEPT, que variam entre 9 e
30% entre mulheres cujos filhos permaneceram na UTIN“**3, Neste contexto, as redes de apoio primarias,
especialmente a rede familiar, possuem uma capacidade potencial de minimizagdao dos problemas. O efeito do apoio
recebido por uma pessoa pode produzir consequéncias a nivel psicoldgico de efeito motivacional, de encorajamento e
esperanga, resultando num estado de bem-estar e seguranca®.

Nas praticas da rede de apoio secundaria, traduzida como a rede de apoio institucional, composta por grupos de
apoio as maes e pais. Estas desempenham um papel preponderante no suporte as maes de recém-nascidos prematuros
internados em unidades neonatais, demonstrado na totalidade dos estudos. Dentro da perspectiva da agdo da rede
social, observa-se que oferecer suporte é compartilhar a responsabilidade, gerando uma expectativa para resolugao do
problema redistribuido entre os membros da rede espontaneamente, repercutindo numa corresponsabilidade mutua®.

As praticas de apoio institucional mais encontradas, correspondem a dimens3o do apoio emocional'26, A
presenca de uma rede forte de apoio emocional, seja para ouvir, desabafar, oferecer conselhos, demonstrar afeto, ou
até mesmo ajudar nas tarefas didrias, foi amplamente reportada, aparecendo na totalidade dos estudos. Foi observado
que o apoio oferecido pela equipe de saude, familia e amigos préximos aos pais do bebé representa um potencial
recurso para minimizacdo de fontes estressores nesse contexto>%,

A presenca da pratica de educagdo em salde destinada as mdes dos recém-nascidos prematuros internadas em
unidades neonatais, foi evidenciada principalmente pela orientacdo e acompanhamento dos pais no cuidado ao
prematuro durante sua internagdo. Estas praticas ocorrem tanto no interior da UTIN, como em reunides realizadas nos
grupos de maes existentes na instituicdo. Tais praticas estao categorizadas na dimensdo do apoio informativo, descrito
em 50% dos estudos selecionados!®!216-1820,22,23,252830-32,35 Neste tipo de apoio é destacado o fornecimento de
conselhos e ajuda aos pais, facilitando a resolugdo de problemas no cotidiano do internamento e a informacdo diaria
sobre o estado de satde do beb&%. Assim como, informacdes verbais sobre as rotinas da unidade, orienta¢3o acerca do
cuidado ao bebé e a pratica da amamentacdo.

Em pesquisa envolvendo enfermeiras especialistas na UTIN, estas foram identificadas como agentes atuantes nas
boas praticas do cuidado ao recém-nascido e que esta qualificagdo estd diretamente ligada a pratica de educagdo
permanente em servico, aliado a existéncia de protocolos especificos, onde sido incentivados a importancia do cuidado
ampliado ao nucleo familiar, possibilitando sua participacdo no suporte a mae na UTIN. Assim, a equipe de salide na
instituicio hospitalar representa uma das mais importantes redes de apoio para os pais°.

Além disso, tem sido demonstrado que os sentimentos negativos vivenciados da interna¢do a alta do bebé na UTIN
tendem a ser minimizados, na medida em que os pais vdo sendo inseridos na rotina de cuidados ao bebé, sendo
dispensado informacado de forma objetiva e clara, deixando os pais mais orientados e confiantes. Desta forma, a referida
equipe atua como uma fonte perene de apoio social e com papel importante nas praticas de educacdo em satde®’.

Dentre as praticas vivenciadas, inclui-se a estratégia de participagao dos pais veteranos como integrantes desses
grupos de apoio hospitalar, os pais que ja vivenciaram o internamento de um filho prematuro na UTIN. Estes, atuando
de forma voluntaria e permitindo troca de saberes com os pais novatos. Tal experiéncia tem apresentado um efeito
positivo na adaptacdo e enfrentamento de maes e pais de prematuros no contexto da UTIN, uma vez que compartilham
dos mesmos sentimentos e experiéncias3334. Nos achados deste estudo apareceu, enquanto dimens3o, o autopoio,
citado por um estudo?’, caracterizado pela motiva¢do e compromisso dos pais no envolvimento do cuidado e atengdo
ao seu filho, o apoio para si préprio®.
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No cotidiano hospitalar, evidencia-se a formagdo de novas redes de apoio, quando familiares passam a interagir
com outros acompanhantes, criando lagcos de amizade, tornando-os cooperativos entre si. Cria-se uma relagdo de
solidariedade que se confortam reciprocamente diante das mesmas experiéncias vivenciadas. Nesse sentido, eles
passam a fazer parte da rede de apoio mutuamente, facilitando o enfrentamento do periodo de internagdo de seus
filhos*. Outra pratica observada nesta revis3o, refere-se a utilizacdo de grupos digitais como suporte coadjuvante, foi
citada em um estudo desta revisdo3*. Aqui, poderd ser dada voz as preocupacdes destes pais, uma vez que ja passaram
por situacdes semelhantes e poderdo expressar como seus bebés superaram a prematuridade?34,

Limitagdes do estudo

As limita¢Oes deste estudo podem estar relacionadas ao fato de que, apesar de ter sido realizada uma revisdo
abrangente da literatura, é possivel que tenha ocorrido exclusdo de estudos relevantes para a sintese proposta
disponiveis em outras fontes de informacao.

CONCLUSAO

A sintese dos estudos selecionados nesta revisdo evidenciou o papel fundamental exercido pelas redes sociais
primdria e secundaria no suporte as maes no contexto da hospitalizacdo de recém-nascidos prematuros. Destacam-se
as praticas de apoio emocional, em especial o acolhimento a mde e bebé; a escuta, o uso de comentarios favoraveis, a
reafirmacdo de que as dificuldades fazem parte do processo. No apoio informativo evidencia-se o aconselhamento,
informagdes sobre a saude do RN e das rotinas da unidade, orientagdo acerca do cuidado ao RN e a pratica da
amamentacgado. Tais praticas sdo vistas como aspectos importantes para oferecer equilibrio e seguranga as maes nesse
momento de vulnerabilidade.

Infere-se que o apoio material advindo de familiares, amigos e vizinhos, aliado ao apoio da rede social secundaria
formada nas institui¢des hospitalares, como grupo de apoio a maes e pais de prematuros, sdo referenciadas como de
grande valia para a minimizagdo das situagdes estressoras a que as maes e pais encontram-se expostos na UTIN. A
pratica de educagao em saude identificada no apoio informativo junto aos grupos de apoio aos pais nas instituicdes,
aparece como uma importante ferramenta no fornecimento de orientagdes voltadas para o cuidado do bebé, inserindo
estes pais dentro do processo de cuidar continuo, assim como a participacao de pais veteranos para o compartilhamento
de experiéncias com os pais novatos. Estas representam estratégias que podem torna-los mais seguros e participantes
dentro do processo de cuidar.

As potenciais implicacGes desse estudo estdo ligadas ao reconhecimento por parte da equipe de saude, acerca da
importancia do suporte das redes sociais as maes aliado ao fortalecimento dos grupos de apoio institucional existentes.
Tal constatacdo poderd atenuar os efeitos deletérios do estresse vivenciado pelas maes de prematuros, favorecendo ao
seu bem-estar fisico e emocional.
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