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RESUMO

Objetivo: o estudo foi realizado com o objetivo de examinar a relagdo entre a fobia da COVID-19 e a ansiedade pos-parto vivenciada
por mies cujos bebés receberam tratamento na unidade de terapia intensiva neonatal no periodo da pandemia. Métodos: este
estudo descritivo foi realizado com a participagdo de 258 maes que se hospedaram em uma maternidade no periodo pds-parto. Os
dados do estudo foram coletados por meio do Formulario de Informagdes Pessoais, da Escala de Fobia da COVID-19 e da Escala
de Ansiedade Especifica do Pds-parto. Resultados: a pontuacdao média das participantes no Fobia da COVID-19 foi de 56,76, e os
niveis de ansiedade pds-parto de 61,6% das participantes foram considerados altos. Foi encontrada uma relagdo estatisticamente
significativa, positiva e moderada entre os niveis de ansiedade especifica pds-parto e as subescalas psicoldgica e social do Fobia da
COVID-19 (p<0,01), enquanto uma correlagdo positiva e fraca foi determinada com as subescalas somética e econdmica (p<0,01).
Conclusao: verificou-se que a coronofobia estd associada a ansiedade pds-parto. A satide mental da puérpera também deve ser
avaliada durante o periodo pandémico.

DESCRITORES: Pds-parto; Ansiedade poés-parto; Fobia de COVID-19; Pandemia.
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A relagdo entre a fobia de covid-19 e a ansiedade pos-parto vivenciada por maes cujos bebés sdo hospitalizados em nicu

ABSTRACT

Obijective: the study was conducted in order to examine the relationship between COVID-19 phobia and postpartum anxiety experienced
by mothers whose infants received treatment in neonatal intensive care unit in the pandemic period. Methods: this descriptive study
was conducted with the participation of 258 mothers who stayed in maternity hotel in the postpartum period. The study data were
collected through Personal Information Form, COVID-19 Phobia Scale and Postpartum Specific Anxiety Scale. Results: the mean score
of the participants on COVID-19 Phobia Scale was found to be 56.76, and postpartum anxiety levels of 61.6% of the participants were
determined to be high. A statistically significant, positive, and moderate relationship was found between postpartum specific anxiety levels
and psychological and social subscales of COVID-19 Phobia Scale (p<0.01), while a positive and weak correlation was determined with
somatic and economic subscales (p<0.01). Conclusion: coronophobia was found to be associated with postpartum anxiety. puerperal
mental health should also be evaluated during the pandemic period.

DESCRIPTORS: Postpartum; Postpartum anxiety; COVID-19 phobia; Pandemic.

RESUMEN

Objetivos: el estudio se realizo con el fin de examinar la relacion entre la fobia al COVID-19 y la ansiedad posparto experimentada por
las madres cuyos hijos recibieron tratamiento en la unidad de cuidados intensivos neonatales en el periodo pandémico. Métodos: este
estudio descriptivo se realizé con la participacion de 258 madres que se alojaron en el hotel de maternidad en el periodo posparto. Los datos
del estudio se recogieron mediante el Formulario de Informacién Personal, la Escala de Fobia COVID-19 (C19P-S) y la Escala de Ansiedad
Postparto Especifica. Resultados: la puntuaciéon media de las participantes en el Escala de Fobia fue de 56,76, y se determind que los
niveles de ansiedad posparto del 61,6% de las participantes eran elevados. Se encontré una relacion estadisticamente significativa, positiva y
moderada entre los niveles de ansiedad especifica posparto y las subescalas psicoldgica y social del Escala de Fobia (p<0,01), mientras que se
determind una correlacién positiva y débil con las subescalas somética y econdmica (p<0,01). Conclusiones: la coronofobia se encontré
asociada a la ansiedad posparto. la salud mental puerperal también debe ser evaluada durante el periodo pandémico.

DESCRIPTORES: Posparto; Ansiedad posparto; Fobia COVID-19; Pandemia.

INTRODUCAO das mi3es de seus bebés e a impossibilidade de amamenta-los
no periodo pds-parto causam ansiedade.’®
Nos ultimos anos, tem havido um interesse crescente na Portanto, a problemética dos cuidados perdidos em en-

salide mental das mulheres e, especialmente, nos transtornos
mentais relacionados ao periodo reprodutivo. As mudangas
fisicas e hormonais provocadas pelo processo de gravidez e
parto e as responsabilidades decorrentes dos novos papéis
podem causar o desenvolvimento de transtornos mentais
nas mies.! Entre as razBes para os transtornos mentais, é
possivel listar a estrutura familiar, a cultura e os problemas
familiares que causam falta de apoio social, bem como a
hospitalizagdo do bebé na unidade de terapia intensiva ne-
onatal.2 Além disso, considerando o contato corporal entre
a mie e o bebé, o rapido desenvolvimento do vinculo entre
eles no periodo pos-parto e a producdo de leite materno,
a ma3e e o bebé ndo devem ser separados. No entanto, os
bebés hospitalizados na unidade de terapia intensiva neonatal
(UTIN) ndo podem se beneficiar totalmente desse vinculo, e
a mae que acabou de dar a luz precisa comegar a amamentar
o bebé antes de se recuperar.?

Quando se considera o efeito dos fatores de risco so-
ciais, além das caracteristicas individuais e do apoio social
no desenvolvimento de transtornos mentais, a COVID-19, METODOLOGIA
que comegou no final de 2019 e causou graves morbidades e

fermagem é multifacetada e envolve diversos fatores, incluindo
a alocagdo inadequada de recursos humanos e materiais, a
alta demanda por cuidados, e falhas na comunica¢do e nas
relagdes interpessoais dentro das equipes de satde.? Estudos
tém mostrado que a insuficiéncia de pessoal de enfermagem
é um dos principais fatores que desencadeiam os cuidados
perdidos, mas ainda ha lacunas significativas na compreen-
sdo de como esses fatores se interrelacionam e impactam a
pratica clinica."?

Ha estudos na literatura sobre maes cujos bebés sdo
hospitalizados em unidades de terapia intensiva neonatal
e ansiedade pos-parto. No presente estudo, o objetivo foi
analisar o estado psicolégico de mulheres que estavam em um
periodo mentalmente mais sensivel no processo pandémico
que afetou psicologicamente os individuos e que usaram o
hospital ativamente devido a hospitalizagdo de seus bebés
na unidade de terapia intensiva neonatal.

mortalidades em todo o mundo, também levou a problemas Desenho: O estudo foi realizado com um desenho des-
psicolégicos nos individuos.* Esse periodo incerto aumentou as  critivo e transversal.
preocupag¢des das mulheres, que ja sdo psicologicamente mais Populacao e amostra: A populagdo do estudo con-

vulneraveis no periodo perinatal. Especialmente a separacdo  sistiu em 1.442 mides que visitam o hospital anualmente. A
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amostra do estudo foi determinada como sendo de pelo
menos 258, de acordo com o método de amostragem com
uma populagdo conhecida usada para identificar a frequéncia
de um evento. Nesta pesquisa, foi usado o programa "G. The
Power-3.1.9.4". Dessa forma, o tamanho do efeito do estudo
foi determinado como 0,3, o valor alfa foi determinado como
0,05 e o poder foi determinado como 0,99, considerando
o nimero de 258 amostras. O estudo foi concluido com a
participagdo de 258 miaes que usaram o programa.

Critérios de inclusdo e Exclusao: As mies que visita-
ram o hospital devido a internagdo de seus bebés na unidade
de terapia intensiva neonatal (UTIN), que permaneceram
no hospital por pelo menos uma semana, que tinham entre
20 e 35 anos de idade e que eram alfabetizadas em turco
foram incluidas no estudo, enquanto as mies que usaram
a maternidade no dia em que aguardavam o parto, que ti-
nham histérico de doenga psiquiatrica e, portanto, tomavam
medicamentos psiquidtricos, que foram diagnosticadas com
COVID-19 e que tinham um membro da familia diagnostica-
do com COVID-19, e que tinham nacionalidade estrangeira
e usaram a maternidade do Sivas Numune Hospital foram
excluidas do estudo.

Ferramentas de coleta de dados: Os dados foram
coletados por meio de um formulario de informagdes pes-
soais desenvolvido pelos pesquisadores, da Escala de Fobia
por COVID-19 e da Escala de Ansiedade Especifica Pds-
-parto. O formulario de informagdes pessoais consistia em
16 perguntas sobre idade, nivel de escolaridade, status de
emprego, ocupagio, status de alergia, status de tabagismo e
alcool, ter ou ndo uma doenca crénica, ter ou ndo uma doencga
psiquiatrica, ter ou ndo um distUrbio psiquiatrico pds-parto,
uso de drogas psiquiatricas, ter um parente diagnosticado ou
com suspeita de COVID-19, histérico de reproducio, status
de gravidez planejada e status de atendimento (primario,
secundario, etc.) da unidade de terapia intensiva onde o bebé
estd hospitalizado.

A COVID-19 Phobia Scale (C19P-S) é uma escala de
autorrelato do tipo Likert de 5 pontos que foi desenvolvida
por Arpaci et al. em 2020 para medir a fobia que pode se
desenvolver contra a COVID-19. Ela é adequada para a faixa
etaria de 12 a 92 anos. A escala tem 4 subescalas, que sdo
a subescala psicoldgica (itens 1, 5, 9, 13, 17, 20), a subescala
somdtica (itens 2, 6, 10, 14, 18), a subescala social (itens 3,
7, 11, 15, 19) e a subescala econémica (itens 4, 8, 12, 16).
As pontuagdes a serem obtidas na escala variam entre 20 e
100. Pontuagdes mais altas indicam alto nivel de fobia nas
subescalas e fobia geral da COVID-19. O estudo de validade
e confiabilidade da escala foi conduzido por Arpaci et al. em
2020, e o coeficiente alfa de Cronbach da escala foi de 0,92.

A Postpartum Specific Anxiety Scale (PSAS) é uma escala
de 51 itens desenvolvida por Fallon et al. Ela é aplicada a
mdes no pos-parto de 0 a 6 meses para avaliar seus niveis de
ansiedade. A forma turca da escala consiste em 47 itens em
quatro subescalas, que sdo competéncia materna e ansiedades

de apego (itens 1-12), ansiedades de seguranga e bem-estar
do bebé (itens 13-26), ansiedades praticas de cuidados com o
bebé (itens 27-33) e ajuste psicossocial a maternidade (itens
34-47). As respostas s3o avaliadas em um sistema de pontua-
¢do do tipo Likert de 4 pontos. Pontuagdes de 73 ou menos
indicam baixos niveis de ansiedade pés-parto, pontuagdes
entre 74 e 100 mostram ansiedade pds-parto moderada e
pontuagSes de 101 ou mais indicam altos niveis de ansiedade
pés-parto. Em termos de validade, a escala tem uma carga de
fator Unico (030-0,58). Em termos de confiabilidade, a escala
foi adaptada para o turco por Duran em 2019, e o coeficiente
alfa de Cronbach da escala foi determinado como 0,91.7#
Anilise estatistica: Na analise estatistica dos dados
do estudo, foi utilizado o software Statistical Package for the
Social Sciences (SPSS) 20.0. Para descrever os dados, foram
usados frequéncia, porcentagem, média aritmética e desvio
padrido. O teste de Kolmogorov Smirnov foi aplicado para
determinar se os pardmetros obtidos de acordo com os
dados apresentavam distribuicio normal. Como resultado
dessa analise, verificou-se que os dados sobre as caracte-
risticas dos participantes ndo atendiam aos requisitos de
distribuicdo normal. O teste U de Mann Whitney foi usado
para dois grupos independentes, enquanto o teste de Kruskal
Wallis foi realizado para mais de dois grupos independentes.
O nivel de significancia estatistica foi definido como p<0,05.
Aspecto ético do estudo e coleta de dados: Antes
da coleta de dados, foi obtida a aprovagio ética do Comité
de Etica em Pesquisa Clinica Nio Intervencionista da Uni-
versidade XXX (Decisdo n°: 2020-07/18) e a permissdo
institucional da Diretoria Provincial de Saide XXX. Antes de
iniciar o estudo, as mulheres participantes foram informadas
de que a participagdo no estudo era voluntéria, que os dados
a serem coletados seriam usados somente para o estudo e
que suas informagdes pessoais seriam protegidas depois de
compartilhadas com o pesquisador e, depois de informa-las
sobre a finalidade e a duragdo do estudo, foi obtido seu con-
sentimento verbal e por escrito. O horario mais adequado
para as mulheres foi selecionado considerando seus horarios
de visita aos bebés na UTIN. Os instrumentos de coleta de
dados foram preenchidos por aquelas que concordaram em
participar do estudo no hospital em cerca de 20 a 30 minutos,
observando as medidas de higiene e distanciamento social.

RESULTADOS

Verificou-se que 78,7% dos participantes tinham até 29
anos de idade. Também foi constatado que 22,5% tinham
curso superior, 69,4% estavam desempregadas e eram donas
de casa. Com relagdo as caracteristicas obstétricas das parti-
cipantes, 39,5% tinham histérico de duas gestagbes e 47,7%
tinham histoérico de dois partos, enquanto 68,6% ndo tinham
uma gravidez planejada. A pontuagdo média do C19P-S das
participantes foi de 56,76. Além disso, a pontuagdo média
na subescala psicoldgica foi de 19,31, a pontuagdo média na
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subescala somatica foi de 11,16, a pontuacdo média na su-
bescala social foi de 16,76 e a pontuagdo média na subescala
econdmica foi de 9,62 (Tabela 1).

Tabela 1 - Distribui¢do da pontuagdo média da fobia de
Covid-19 dos participantes e suas subescalas

Escala de Desvio
fobia da Média adrio Minimun Maximun
COVID-19 P
Subescala 19,31 3,04 10,00 29,00
psicolégica
Subescala
- 11,16 2,80 5,00 19,00
somatica
Subescala
: 16,67 2,67 9,00 25,00
social
Subescala 9,62 2,37 4,00 17,00
econdmica
Pontuagio
total do 56,76 9,02 31,00 84,00
C19P-S

Fonte: Autoras, 2024.

Além disso, os niveis de ansiedade pos-parto de 61,6% das
participantes foram considerados altos, 34,5% das participan-
tes apresentaram niveis moderados de ansiedade pés-parto
e 3,9% apresentaram niveis baixos de ansiedade pos-parto
(Tabela 2).

Tabela 2 - Distribuigdo das participantes por niveis de
ansiedade pos-parto

Distribuicdo das
participantes por niveis n %
de ansiedade pés-parto

Ansiedade alta (101 e

. 159 61.6
acima)
Ansiedade moderada (74-
100 pontos) 89 345
Ansiedade baixa (73 ou 0 39

menos)

Fonte: Autoras, 2024.

Foi encontrada uma relagdo estatisticamente significativa,
positiva e moderada entre os niveis de ansiedade especificos
do pés-parto e as pontuagdes das participantes nas subes-
calas psicoldgica e social do C19P-S (p<0,01), enquanto uma
correlagdo positiva e fraca foi determinada entre esses niveis
de ansiedade e as pontuagdes das subescalas somatica e
econdmica (p<0,01) (Tabela 3).

Tabela 3 - Resultados da andlise de correlagdo entre a
escala de fobia da COVID-19 e as pontuagdes da escala de
ansiedade especifica pds-parto das participantes

Escala de fobia da

COVID-19 PSAS
Kk
Subescala psicoldgica r 421
p .000
. r .344%*
Subescala somatica b 000
. r A17%*
Subescala social b 000
Subescala econémica r 236%%
p .000
B r A434%*
Pontuagido total do C19P-S b 000

Fonte: Autoras, 2024. *. p<0.05; **.p<0.00;

DISCUSSAO

No estudo, a pontuagdo total da escala de fobia da CO-
VID-19 das mies foi de 56,76+9,02. Na literatura, ha es-
tudos realizados sobre o medo da COVID-19, mas a fobia
da COVID-19 e suas subescalas em mulheres no periodo
pds-parto ndo foram examinadas. No estudo conduzido por
Sevimli (2020), o escore médio de fobia de COVID-19 das
puérperas foi de 22,19+7,05 (intervalo: 5-35), enquanto no
estudo conduzido por Uzun et al. (2021), foi determinado
como 18,00£4,3 (intervalo: 5-35). No estudo que realizaram,
Guvenc et al. (2021) descobriram que 66% das puérperas
sentiram medo de serem infectadas pela COVID-19.9,10,11
As altas pontuagdes médias obtidas no presente estudo e
em outros estudos podem ser atribuidas ao aumento do
risco de transtornos mentais como resultado das mudangas
fisicas e hormonais que se desenvolvem nas mulheres no
periodo pos-parto.

Entre os estudos conduzidos sobre a fobia da COVID-19,
no estudo conduzido por Karkin et al. (2021), em mulheres
gravidas e ndo gravidas, os niveis de fobia da COVID-19 fo-
ram mais altos em mulheres gravidas em comparagdo com
mulheres n3o gravidas (57,18%19,10 vs. 52,84£17,55)." Os
niveis mais baixos de fobia da COVID-19 obtidos neste estudo
para mulheres no periodo pés-parto em comparagdo com as
gestantes que foram incluidas no estudo conduzido por Karkin
et al. podem estar relacionados a possibilidade de que, no
periodo pandémico da COVID-19, as gestantes possam ter
experimentado mais estresse, medo e ansiedade em compa-
racio com as puérperas.’ Os niveis mais altos de medo em
mulheres gravidas em comparagdo com mulheres nio gravidas
podem ser explicados pelo aumento das responsabilidades
que acompanham a gravidez e o parto. Além disso, no estudo
conduzido por Demir & Sariboga (2021), com enfermeiras,
o escore médio de fobia de COVID-19 das enfermeiras foi
de 59,51+19,14, enquanto no estudo conduzido por Karkin
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et al. (2021), com profissionais de satide de ambos os sexos,
o escore médio de fobia de COVID-19 das profissionais de
salide do sexo feminino foi de 55,66+14. 711415

Nos estudos mencionados, situagdes como a presenga
ativa de profissionais de salide do sexo feminino no hospital
no periodo da pandemia, sua posigdo na linha de frente na
luta contra a pandemia e o risco de contrair a doenga e in-
fectar outras pessoas podem té-las deixado psicologicamente
desgastadas. Além disso, elas tiveram de se isolar de suas
familias para evitar infecta-las com o virus e, portanto, suas
relagdes sociais também poderiam ter sido prejudicadas.
Essas questdes eram semelhantes as deste estudo, como a
presenca ativa de mulheres no hospital, o risco de seus bebés
internados na UTIN serem infectados e o isolamento de suas
familias. Portanto, essas podem ser as razdes pelas quais seus
escores totais de fobia de COVID-19 foram considerados altos.

No presente estudo, 61,6% das mulheres apresentaram
altos niveis de ansiedade. No estudo conduzido por Reck
et al. (2008), a taxa de ansiedade pos-parto foi de 11%; no
estudo de Paul et al. (2013), a taxa de ansiedade estado-traco
foi de 17%; no estudo de Fairbrother et al. (2016), a taxa de
ansiedade comum pds-parto foi de 17,1%; e em um recente
estudo de compilagdo sistematica conduzido por Field (2018),
a ansiedade materna variou entre 13-40%.1617.1819

Em relacdo aos estudos realizados na Turquia, Bayri Bin-
gol e Demirgéz Bal (2021) encontraram uma alta taxa de
ansiedade em mulheres no periodo pos-parto de 37,4%, e
no estudo realizado por Yal¢in e Kaya (2020), a alta taxa
de ansiedade foi determinada em 49-49,2%.20,21 Como
resultado, observou-se que as taxas de ansiedade pds-parto
aumentaram ao longo dos anos, e a razdo para isso pode ser
o foco recente em transtornos de ansiedade. Os altos niveis
de ansiedade encontrados na maioria das maes participantes
do presente estudo podem ser explicados pelo inicio de um
periodo incerto com a pandemia, pela diminui¢do do apoio
social devido ao uso da maternidade e pela hospitalizagdo de
seus bebés na unidade de terapia intensiva neonatal.

Como resultado do presente estudo, foi observado um
nivel positivo e moderado de relagdo entre o nivel de ansiedade
pds-parto e as subescalas psicoldgica e social do C19P-S. A
subescala psicolégica consiste em itens como o medo de que
o individuo e sua familia possam contrair a doenga, noticias
sobre a pandemia, a taxa de propagacdo da pandemia e ser
afetado pela insensibilidade dos outros em relagdo a pandemia.®
O pensamento de que ela e seu bebé serdo prejudicados nas
mies leva a transtornos mentais pos-parto.’

Isso pode explicar a relagdo determinada no presente
estudo. Quanto aos itens da subescala social, ha itens como
evitar pessoas que espirram, perturbacdo das relagdes sociais
e medo de ser infectado por outras pessoas.6 Discutimos nas
segdes anteriores que os transtornos mentais pds-parto estdo
relacionados as relagdes sociais. No estudo, foi determinado
que as relagdes sociais das maes foram interrompidas devido as
medidas introduzidas pela instituicdo no periodo da pandemia

e ao isolamento das maes. Por outro lado, o rompimento das
relagdes sociais ndo elimina o medo existente, mas constitui
um fator de risco para os transtornos mentais pos-parto.

CONCLUSAO

Em conclusdo, foi encontrada uma relagdo positiva entre os
niveis de ansiedade especifica do pos-parto e as pontuagdes
dos participantes nas subescalas do C19P-S.

De acordo com esses resultados, pode-se recomendar que
as mies cujos bebés sdo tratados e recebem alta e aquelas
que permanecem em maternidades para cuidar de seus bebés
sejam avaliadas em termos de transtornos mentais pds-parto
e dos efeitos psicoldgicos da pandemia, para que os problemas
que possam se desenvolver possam ser detectados no periodo
inicial. Além disso, os problemas psicolégicos vivenciados no
periodo da pandemia podem representar mais riscos para as
maes que ja se encontram em um estado de espirito sensivel
no processo pos-parto. Os profissionais de salide e pesqui-
sadores podem aumentar a conscientizacio a esse respeito
para as mulheres nesse processo delicado e ajudar a evitar
a exacerbagdo de seus fatores de risco.

Agradecimentos: obrigado a todos que contribuiram
e me apoiaram no processo de redagdo deste artigo.
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Limitacgoes: Este estudo ¢ limitado a 258 mulheres
pds-natais registradas na provincia de Sivas e ndo pode ser
generalizado para todas as mulheres pos-natais. Além disso,
o processo de implementagido do estudo foi afetado devido
a pandemia da COVID-19 e esses efeitos foram refletidos
nos resultados, o que é outra limitagdo do estudo.
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