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1. INTRODUCAO

A ansiedade esta naturalmente presente durante a maternidade, porém, é
importante ser identificada, quando exacerbada, pelas suas possiveis
repercussdes e consequéncias para a saude da mae e do bebé (DONELLI,
CHEMELLO; LEVANDOWSKI, 2017). Sabe-se que a maternidade é repleta de
mudancas e desafios, e a saude mental da mae desempenha um papel crucial no
desenvolvimento da crianca. As consequéncias da ansiedade materna nédo se
limitam apenas ao periodo do puerpério, mas podem também ter efeitos a longo
prazo, para a mae e para o desenvolvimento da crianga (PEROSA ET AL., 2009).
Um estudo evidenciou que durante os primeiros anos apds o nascimento, a mée e
0 bebé se encontram em um periodo de dependéncia, e o sono do bebé se torna
um momento de separacado da dupla, e esse momento noturno, pode ser vivenciado
e manejado com dificuldades por parte da mée (JESUS, 2023; WARD, 2015). E a
pratica da cama compartilhada ocasiona na falta de descanso adequado e na
privagdo de sono, o que intensificam ainda mais estes sintomas de ansiedade
materna, dificultando a capacidade da mae de lidar com as demandas de cuidar do
bebé, impactando negativamente a dindmica familiar e também o desenvolvimento
infantil (CHRISTIAN et al., 2019). Visto isso, 0 objetivo deste trabalho é avaliar a
associacao entre sintomas ansiosos maternos e a pratica da cama compartilhada
com os filhos em uma amostra de diades mée-bebé, na cidade de Pelotas/RS..

2. METODOLOGIA

Trata-se de um estudo transversal aninhado a um estudo
longitudinal intitulado “Transtornos neuropsiquiatricos maternos no ciclo gravidico-
puerperal: deteccdo e intervengdo precoce e suas consequéncias na triade
familiar”, na qual incluiu mulheres de até 24 semanas gestacionais, captadas
inicialmente entre os anos de 2016 e 2018, através de um sorteio de 244 (50% do
total) setores censitarios da zona urbana da cidade de Pelotas/RS, delimitados pelo
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE). Todos os domicilios dos
setores sorteados foram visitados e ocorreu uma busca ativa por gestantes que
preenchessem 0s seguintes critérios de inclusdo: estar com até 24 semanas de
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gestacdo e residir em algum dos setores censitarios sorteados. Ao serem
identificadas, as mulheres eram informadas dos objetivos do estudo e convidadas
a participar da pesquisa. O estudo maior conta, atualmente, com 7 avaliacdes,
sendo a 12 avaliacdo realizada com as gestantes de até 24 semanas de gestacao,
a 22 avaliacdo 60 dias apds a primeira, a 32 avaliagcdo 90 dias apds o parto e 0s
dados do presente estudo, referem-se a 42 avaliacdo, na qual os dados foram
coletados aos 18 meses de idade do bebé, através de questionario estruturado
contendo perguntas sobre a saude materna e infantil. Para identificar se a crianca
dormia com os pais, foi realizada a seguinte pergunta para a mae: “A crianga dorme
na cama com o0s pais? (sim/nédo). Para avaliar a presenca de sintomas ansiosos
maternos, utilizou-se o Inventéario de Ansiedade de Beck, que consiste em um
instrumento de autoavaliacdo, composto por 21 itens, que mede a intensidade dos
sintomas de ansiedade. Cada item descreve sintomas fisicos e emocionais comuns
da ansiedade. Os resultados foram analisados de forma dicotdbmica: sem
sintomas/sintomas minimos (0 a 10 pontos) e com sintomas ansiosos (11 a 63
pontos). Os dados foram codificados e duplamente digitados no Epidata 3.1, e
posteriormente analisados no IBM SPSS Statistics, atraves de frequéncia simples
e relativa e do teste Qui-quadrado de Pearson. O estudo maior foi aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Catolica de Pelotas, sob o parecer
2.289.620. Todas as participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido, sendo que para as menores de idade foi solicitada a assinatura de um
responsavel.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram incluidas no presente estudo 467 diades mae-bebé, dentre estas,
36,4% (n= 170) apresentavam sintomas ansiosos e 33,4% (n=157) das criancas
dormiam na cama com o0s pais. Entre as mulheres que dormiam na mesma cama
gue seus filhos, a prevaléncia de sintomas ansiosos maternos foi de 43,3% (n= 68),
ja entre as mulheres na qual os filhos ndo dormiam na cama com o0s pais, a
prevaléncia de sintomas ansiosos maternos foi de 32,9% (n= 102). Sendo assim,
a prevaléncia de sintomas ansiosos maternos foi significativamente maior entre as
mulheres que dormiam com seus filhos na mesma cama, quando comparadas as
mulheres que ndo dormiam na mesma cama que seus filhos (p=0,027). Um estudo
na qual objetivou investigar o papel da relacdo méae-bebé no padrdao de sono do
bebé dos 6 aos 18 meses, identificou uma dificuldade das maes em se separarem
dos seus bebés na hora de dormir, 0 que ocasionava em desdobramentos para o
sono, bem como, evidenciou que préaticas de cama compartilhada foram comuns
entre as familias, especificamente durante o despertar noturno aos 12 e 18 meses
do bebé (JESUS, 2023; WARD, 2015). Assim como no presente estudo, onde
33,4% das criangcas com 18 meses, dormiam na cama com o0s pais. Outro estudo
na qual avaliou 1.140 mées, no Municipio de Séo Luis, Maranh&o, Brasil, identificou
que 37,3% das mées se encontravam em niveis de ansiedade (MORAIS ET AL;
2017), também indo de encontro com o presente estudo, na qual 36,4% das
mulheres apresentavam sintomas ansiosos. Outro estudo mostrou que a pratica da
cama compartilhada, coloca os bebés em risco, sendo as mortes dos bebés
significativamente maior do que as mortes indeterminadas e sobreposicao,
pesquisas em todo o mundo sugerem que, principalmente em certas
circunstancias, como por exemplo: cansaco excessivo dos pais, tabagismo habitual
ou ingestao de alcool ou drogas (GLASGOW; THOMPSON; INGRAM, 2006). Por
outro lado, um estudo atual evidenciou que o co-leito esta associado a uma maior
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dificuldade no sono materno e infantil, porém, ndo encontrou correlacdo direta com
a saude mental materna (VOGIATZOGLOU, M. et al., 2024). Com isso, evidencia-
se a importancia de mais pesquisas sobre esta tematica. Evidencia-se que maes
ansiosas utilizam mais do método da cama compartilhada do que maes néo
ansiosas, embora esta pratica oferece uma maior “praticidade” noturna, pode
ocasionar consequéncias, como: um ciclo de preocupacao, cansaco e privacao do
sono materno, o que afeta tanto a made quanto a crianga, além de aumentar ainda
mais os niveis de ansiedade dessa mae, sem até mesmo que ela perceba o motivo.

4. CONCLUSOES

As descobertas deste trabalho enfatizam a necessidade de um
acompanhamento psicolégico com a méae, desde a gestacdo até os primeiros anos
do bebé. Visto que, maes com sintomas ansiosos utilizam mais a pratica da cama
compartilhada quando comparadas as méaes sem sintomas ansiosos. E como visto
no presente trabalho, dormir junto com o bebé, ocasiona em diversos prejuizos,
como a privacdo do sono materno, cansaco e preocupacdes também quanto ao
sono do bebé. E embora o objetivo da mae seja ameninzar a sua ansiedade ao por
o bebé para dormir junto, esta pratica pode intensificar ainda mais os sintomas
ansiosos. Por isso, também sugere-se que, desde o pré-natal que as gestantes
tenham acesso a informativos e cartilhas sobre os sintomas ansiosos, e sobre os
riscos da cama compartilhada, tanto para a mae, quanto para a crianca. Afim de
reduzir os sintomas e evitar esta pratica. Além disso, evidencia-se a relevancia de
mais estudos sobre essa tematica, pois embora esse tema seja de suma
importancia, € muito escasso na literatura.
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