
Revista Contexto & Saúde
Editora Unijuí

Programa de Pós-Graduação em Atenção Integral à Saúde
ISSN 2176-7114  –  v. 23, n. 47, 2023

http://dx.doi.org/10.21527/2176-7114.2023.47.12844

COMO CITAR: 
Hense TD, Milbrath VM, Gabatz RIB, Velasques PT, Rodrigues TJ, Vaz JC. Tornar-se mãe 

em tempos de pandemia: revisão integrativa da literatura. Rev Contexto & Saúde, 
2023;23(47):e12844

PÁGINAS

1-15

TORNAR-SE MÃE EM TEMPOS DE PANDEMIA: 
Revisão Integrativa da Literatura

Tuize Damé Hense1, Viviane Marten Milbrath2,  
Ruth Irmgard Bärtschi Gabatz3, Pedro Trindade Velasques4,  

Thaline Jaques Rodrigues5, Jésssica Cardoso Vaz6

RESUMO
A gestação é uma experiência única na vida da mulher, repleta de mudanças e reorganizações, e ter essa vivência durante a pande-
mia do Coronavírus Disease torna essa experiência ainda mais complexa. Objetivou-se neste estudo conhecer as publicações sobre 
tornar-se mãe no período da pandemia do Coronavírus Disease 2019 nos anos de 2020-2021, por meio de uma revisão integrativa 
da literatura. Foram incluídos os artigos originais que respondessem à questão norteadora, nos idiomas português, inglês ou es-
panhol, nos anos de 2020 e 2021. A busca dos artigos foi realizada nas bases de dados: Sage Journals, Sistema On-line de Busca e 
Análise de Literatura Médica (Medline) e Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde (Lilacs). Foram incluídos 
12 artigos primários, sendo 5 deles na base Sage Journals, 6 no Medline e 1 na Lilacs. Durante a pandemia as gestantes e puér-
peras mostraram-se mais susceptíveis a desenvolverem problemas de saúde, tanto físicos quanto mentais, entre eles uma maior 
tendência a desenvolver ansiedade e depressão, diabetes mellitus, hipertensão arterial e pré-eclâmpsia, quando comparadas a 
momentos anteriores, devido ao aumento de estresse gerado pela pandemia. Além disso, a infecção da gestante pelo Sars-CoV-2 
parece estar relacionada com partos prematuros por cesarianas de emergência, restrição do crescimento fetal intrauterino, aborto 
espontâneo, morte perinatal e tromboembolismo venoso materno. Nesse sentido, a pandemia da Covid-19 afetou de diversas 
maneiras as gestantes, principalmente a saúde mental, sendo constatada uma alta taxa de ansiedade e depressão nesse grupo.
Palavras-chave: Covid-19; recém-nascido; relações mãe-filho; saúde materna.

BECOME A MOTHER IN TIMES OF PANDEMICS: INTEGRATIVE LITERATURE REVIEW

ABSTRACT 
Pregnancy is a unique experience in a woman’s life, full of changes and reorganizations, and having this experience during the Coro-
navirus Disease pandemic makes this experience even more complex. The objective of this study was to know the publications on 
becoming a mother in the period of the Coronavirus Disease 2019 pandemic in the years 2020-2021, through an integrative review. 
Original articles that answered the guiding question, in Portuguese, English or Spanish, in the years 2020 and 2021, were included. 
Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences. The final sample consisted of 12 articles, five articles in the Sage Journals 
database, six in the Online System of Search and Analysis of Medical Literature and one in Latin American and Caribbean Literature in 
Health Sciences. During the pandemic, pregnant and postpartum women were more likely to develop health problems, both physical 
and mental, including a greater tendency to develop anxiety and depression, diabetes mellitus, arterial hypertension and preeclamp-
sia, when compared to previous moments, due to the increased stress generated by the pandemic. In addition, Sars-CoV-2 infection 
in pregnant women appears to be related to premature births by emergency cesarean sections, intrauterine fetal growth restriction, 
miscarriage, perinatal death, and maternal venous thromboembolism. In this sense, the Covid-19 pandemic affected pregnant women 
in different ways, especially their mental health, with a high rate of anxiety and depression being observed in this group.
Keywords: Covid-19; infant newborn; mother-child relations; maternal health.
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INTRODUÇÃO

A gestação e o parto são experiências marcantes para a mulher, visto que 
geram modificações físicas, hormonais e psíquicas, que refletem na sua saúde 
física e mental. O puerpério é o período em que ocorrem diversas mudanças, 
iniciando-se após o parto e com duração de aproximadamente de três meses. 
Além das alterações fisiológicas, o nascimento do bebê causa mudanças na 
dinâmica familiar, sendo essencial a (re)organização do ambiente para receber o 
novo integrante e apoiar a mulher.1

No início do ano 2020 houve a sinalização de um surto da variação do 
Coronavírus Disease (Covid-19). Em decorrência disso, em março do mesmo ano a 
Organização Mundial da Saúde (OMS) declarou que o mundo estava vivenciando 
uma pandemia, instituindo medidas para a prevenção da disseminação e o 
enfrentamento dessa situação.2

Em tempos da pandemia, os sentimentos provenientes da gestação, 
parto e pós-parto somam-se ao sentimento gerado pelo enfrentamento da 
enfermidade causada pela Covid-19. Além disso, o isolamento social dificultou 
o acesso ao serviço de saúde, restringiu o contato com familiares e amigos, 
aumentando a vulnerabilidade de gestantes e puérperas.3

Segundo pesquisa, as gestantes e suas famílias vivenciaram o aumento 
de incertezas em relação ao futuro, pois a pandemia acentuou a imprevisi-
bilidade do parto, a exposição ao risco e a diminuição nas escolhas pessoais.4 
Houve (re)organizações significativas nas práticas obstétricas para atendimento 
da gestante e de sua família, como o controle de acompanhante no parto, 
suspenção de doulas e restrição de visitantes. Ademais, o contato pele a pele, 
alojamento conjunto e amamentação foram desencorajados em casos suspeitos 
ou confirmados, em mulheres com diagnósticos da Covid-19.4

Apesar das restrições impostas pela pandemia toda gestante tem direito a 
um parto seguro, e de acordo com suas escolhas, sendo asseguradas as medidas 
de prevenção. Este processo permitirá às mães e seus acompanhantes terem 
experiências positivas sobre o trabalho de parto, parto e pós-parto.5

Diante do exposto, identifica-se a importância de ampliar o conhecimento 
acerca da maternidade no período de pandemia da Covid-19, para que se possa 
promover estratégias efetivas para a segurança do cuidado prestado nos serviços 
de saúde à mulher e sua família. Assim, objetivou-se neste estudo conhecer 
as publicações sobre tornar-se mãe no período da pandemia do Coronavírus 
Disease 2019 nos anos de 2020-2021.

MÉTODO

Trata-se de uma revisão integrativa da literatura pautada em seis etapas 
para a revisão integrativa: primeiramente foi elaborada a questão da revisão; 
seguida da busca e escolha dos estudos primários; na terceira etapa foi realizada 
a extração dos dados dos estudos selecionados; depois foi feita uma avaliação 
crítica dos estudos incluídos na revisão; após realizou-se a síntese dos resultados 
e, por fim, foi elaborado um documento de apresentação da revisão.6,7
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Essa trajetória foi seguida na expectativa de responder à questão que 
norteou o estudo: O que tem sido publicado acerca de tornar-se mãe no período 
da pandemia da Covid-19?

As bases de dados selecionadas para a busca foram: Sage Journals; Sistema 
On-line de Busca e Análise de Literatura Médica (Medline) e Literatura Latino-
-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde (Lilacs). Adotou-se para a busca 
dos estudos os seguintes critérios de inclusão: limite temporal de dois anos 
(2020-2021), somente artigos originais, idiomas (português, inglês ou espanhol) 
e que atendessem ao objetivo da pesquisa.

Realizou-se a busca com o cruzamento das palavras-chave, maternidade e 
Covid-19, conectadas pelo booleano AND. A coleta nas bases de dados ocorreu 
de fevereiro a maio de 2021 e realizada por dois revisores.

Inicialmente foram encontrados nas bases de dados 558 artigos, depois de 
aplicar os critérios de inclusão e exclusão foram selecionados 418 artigos e após 
ler títulos, resumos e excluir artigos repetidos, foram selecionados 12 artigos 
para a leitura integral Na sequência foi selecionado um total de 12 artigos para 
compor a revisão (Figura 1).

Figura 1 – Fluxograma do processo de avaliação e seleção de artigos

Fonte: Os autores.

Foi elaborado um instrumento próprio para a extração das 
informações dos estudos incluídos, contendo: título, autores, periódico, 
ano de publicação, objetivo, tipo de estudo, base de dados, idioma e nível 
de evidência. Posteriormente foi realizada a extração dos dados dos artigos 
selecionados, os quais foram sintetizados e agrupados de acordo com as 
temáticas mais prevalentes, criando, assim, quatro tópicos para discutir os 
principais pontos.
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Após a realização das etapas descritas foi avaliado o nível de evidência de 
cada publicação com base no tipo de estudo e classificado (Quadro 1).

Quadro 1 – Classificação do nível de evidência 

NÍVEL DE EVIDÊNCIA TIPO DE ESTUDO
I Revisões sistemáticas e metassínteses
II Experimentos randomizados ou controlados
III Experimentos controlados não randomizados
IV Estudos de coorte ou caso-controle
V Revisões sistemáticas de estudos qualitativos ou descritivos
VI Estudos qualitativos ou descritivos
VII Opinião de autoridades ou comitê de especialistas

Fonte: Adaptado de Melnyk; Fineout-Overholt, 2005.8

A realização deste estudo obedeceu à Lei nº 9.610 de 1° fevereiro, 1998,9 
que descreve sobre os direitos autorais, respeitando o tema a ser abordado e 
o conteúdo dos artigos utilizados, não havendo distorção de conteúdos e/ou 
plágio.

RESULTADOS

Após a realização de buscas nas bases de dados citadas, foram 
selecionados 12 estudos primários. No Quadro 2 são apresentados os 12 
artigos, no qual organizou-se uma tabela com a identificação, periódico, ano 
de publicação, objetivo do estudo, tipo de estudo, base de dados em que está 
disponível e nível de evidência. Destaca-se que todos os artigos selecionados são 
da literatura internacional, destacando-se que as pesquisas foram desenvolvidas 
nos seguintes países: Estados Unidos,10,13,20 Inglaterra,11,14 China,12 Canadá,15 
Austrália,16 Espanha,17 Israel,18 Catar19 e Chile21. Quanto ao ano de publicação, 
nove foram publicados em 202011,12,13,14,16, 18,19,20,21 e três em 202110,15,17.
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Após a síntese dos resultados, os achados foram agrupados em quatro 
tópicos: saúde mental de gestantes e puérperas durante a pandemia da Covid-19; 
rede de apoio durante a gestação, parto e pós-parto durante a pandemia de 
Covid-19; repercussões do diagnóstico de Covid-19 durante a gravidez, parto e 
pós-parto; experiência do parto durante a pandemia de Covid-19.

Saúde mental de gestantes e puérperas durante a pandemia da 
Covid-19

Durante o período de pandemia gestantes e puérperas apresentaram 
maior tendência de desenvolver depressão, ansiedade, diabetes mellitus, 
hipertensão arterial e pré-eclâmpsia, quando comparadas a momentos 
anteriores, devido ao aumento de estresse causado pela pandemia, independen-
temente das mães testarem positivo ou não para Covid-19.10 Além disso, estudo 
mostra que 14,3% das mulheres no terceiro trimestre de gestação apresentaram 
nível de ansiedade acima do escore padrão, considerando-se 1,6% médio nível 
de ansiedade e 0,3% alto nível de ansiedade.12

As gestantes e puérperas sentem-se mais estressadas pelas incertezas que 
a pandemia trouxe, destacando-se dúvidas sobre como seriam as consultas de 
pré-natal, plano de parto e risco de exposição ao vírus.13 A pandemia também 
afetou de maneira negativa a saúde mental das novas mães, em decorrência do 
isolamento dos familiares e amigos, falta de socialização, medo da doença, tudo 
isso em conjunto com os estressores já existentes de se tornar mãe. As gestantes 
e puérperas sentem-se sozinhas, abandonadas, deprimidas, esgotadas, tristes, 
preocupadas e ansiosas.13,15,20

Em mulheres no período perinatal, evidenciou-se a vivência de 
sentimentos de preocupação e medo devido às incertezas que as rodeiam. 
Sentimentos como tristeza, raiva e sensação de perda são marcantes na vida da 
gestante. O sentimento de luto refere-se às restrições da família em acompanhar 
todo o processo de gestação, parto e puerpério, além das comemorações como 
chá de fraldas, entre outros que são idealizados e que devido às restrições da 
pandemia não foram possíveis.16

Rede de apoio durante a gestação, parto e pós-parto durante a 
pandemia de Covid-19

As redes de apoio são importantes durante a gestação e o puerpério, 
principalmente em momentos complexos como a pandemia de Covid-19. Uma 
das maiores preocupações enfrentadas por essas mulheres é o medo de não 
terem familiares para apoiá-las e de não poderem ter acompanhante durante o 
parto, e dos amigos e familiares não poderem visitar o bebê após o nascimento.20

Algumas parturientes sentem-se sozinhas durante o processo de parto 
e na recuperação pós-parto, tendo contado com familiares e amigos apenas 
por trocas de mensagens e video-chamadas.13 As gestantes e puérperas que 
não tinham disponível esse recurso relataram que dormiam para enfrentar a 
solidão.13
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As mães sentem-se sozinhas quando não têm a ajuda dos familiares, e também 
sentem falta de compartilhar com outras mães suas experiências. Além disso, as 
restrições da pandemia dificultaram o acesso a informações confiáveis, necessitando 
tomar decisões difíceis sobre o que seguir no cuidado ao recém-nascido.15

Ademais, as puérperas sentem a necessidade de compartilhar com as 
pessoas próximas as alegrias e novas descobertas do seu bebê e para isso, a 
maioria utiliza as redes sociais. As mídias sociais também são vistas como fontes 
de apoio, para manter o contato com familiares, amigos e até com outros pais 
que estão passando pela mesma situação, mesmo que não possuam a mesma 
intensidade do apoio presencial.15

Repercussões do diagnóstico da Covid-19 durante a gravidez, parto 
ou pós-parto

O diagnóstico da Covid-19 na mulher gera incertezas quanto ao desenvol-
vimento da doença no bebê, bem como se este terá imunidade. Estudo realizado 
durante a gestação, parto e puerpério de mulheres positivas para Covid-19 
mostrou que todos os bebês nascidos testaram negativo, não sendo separados 
logo após o nascimento, permanecendo em alojamento conjunto, realizando o 
contato pele a pele após o parto e sendo amamentados.10

Um estudo desenvolvido durante a pandemia mostrou que as gestantes e 
puérperas podem desenvolver várias complicações em decorrência da infecção 
pela Covid-19, tais como embolia pulmonar, tempestade de citocinas, maior 
prevalência de tratamento em Unidade de Terapia Intensiva (UTI) por mais 
de 14 dias, dímero-D elevado, ou seja, parece que gestantes positivas para a 
Covid-19 possuem um risco aumentado de tromboembolismo venoso.9 Além 
disso, gestantes com diagnóstico de Covid-19 possuem risco aumentando de 
parto prematuro por cesarianas de emergência e, consequentemente, risco 
aumentado dos RN serem internados em Utin.14

Experiência do parto durante a pandemia de Covid-19
As gestantes encontraram dificuldades nos atendimentos, visando 

a manterem-se saudáveis e longe de complicações na gestação, muitas 
consideraram não ir a consultas de pré-natal por medo de contraírem o vírus, 
pois ainda existem poucas evidências sobre as repercussões em gestantes e 
recém-nascidos que contraem o vírus. Além disso, elas mostraram ansiedade, 
insegurança e preocupação acerca do parto, algumas inclusive consideram o 
parto no domicílio por medo do ambiente hospitalar.16

Parir durante a pandemia foi assunto de discussão entre as mulheres, pois o 
hospital é um ambiente que não traz segurança às mães, com o parto fora do ambiente 
hospitalar foi pensado como alternativa para manter a segurança de mãe e filho.10

DISCUSSÃO

Compreende-se o alto nível de ansiedade gerado nas gestantes e 
puérperas, pois o advento de uma nova doença com alta taxa de transmissão 
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e risco de morte, como ocorreu na pandemia da Covid-19, aumenta a pressão 
psicológica.

É importante salientar que a saúde mental materna durante a gestação 
pode estar associada a complicações obstétricas como aborto e sangramentos.22 
Além disso, pode ter influência sobre o bebê, pois o transtorno de ansiedade é 
um fator de risco na gestação e está relacionado a resultados neonatais negativos, 
como o nascimento prematuro, baixo peso ao nascer, escores de Apgar baixos 
e déficit no desenvolvimento fetal. Alguns efeitos podem permanecer por mais 
tempo, afetando o desenvolvimento físico e psicológico da criança.22

A depressão durante a gestação é o principal fator de risco para o desenvol-
vimento de depressão pós-parto, que pode afetar negativamente a relação entre 
mãe e bebê, prejudicando a formação de vínculo entre ambos. Sendo assim, os 
sintomas de ansiedade e depressão durante a gestação podem desencadear 
efeitos prejudiciais à saúde mental materna, dificultar o vínculo com seu bebê e, 
assim, prejudicar o desenvolvimento da criança.23

A partir da Teoria da Incerteza na doença, entende-se que a incerteza é 
causada pela ambiguidade, complexidade, falta de informação e imprevisibili-
dade,24 a qual está associada a dúvidas sobre as repercussões da infecção pela 
Covid-19 em gestantes.

Nesse sentido, constata-se que a pandemia da Covid-19 afetou psicolo-
gicamente as gestantes e puérperas, uma vez que mesmo antes da pandemia 
elas já faziam parte de um grupo vulnerável ao desenvolvimento de sentimentos 
de ansiedade e depressão devido aos aspectos biológicos/hormonais, ou seja, a 
pandemia potencializou tais aspectos.

Sendo assim, a constituição de redes de apoio é um fator relevante durante 
a gestação e o puerpério, mostrando-se ainda mais relevante em situações de 
adversidade, como a pandemia, em que as relações sociais sofreram grande 
impacto devido ao isolamento. As gestantes apresentaram preocupação em 
relação a não poder ter acompanhante durante o parto e pós-parto.

No Brasil, entretanto, o acompanhante é garantido na legislação. A Lei 
nº 11.108, de 7 de abril de 2005, conhecida como Lei do Acompanhante, visa 
a garantir o direito ao acompanhante no trabalho de parto, parto e pós-parto 
imediato, o qual deve ser escolhido pela parturiente, no âmbito do Sistema 
Único de Saúde (SUS).25

No contexto da pandemia da Covid-19, porém, tratando-se de 
um momento excepcional, surgiram dúvidas a respeito da presença de 
acompanhante durante o trabalho de parto, parto e pós-parto. Nesse sentido, 
o Ministério da Saúde (MS) publicou em 2020 um manual com recomendações 
para assistência à gestante e puérpera diante da pandemia da Covid-19. Esse 
descreve a respeito dos acompanhantes, visando à segurança do binômio 
mãe-bebê, ficando definido que os acompanhantes não podem ser de grupo de 
risco nem estarem com sintomas gripais, além de serem triados clinicamente no 
momento da internação da gestante.26

Quando a gestante for assintomática e testar negativo para o Sars-CoV-2, 
não existem restrições para acompanhante. Em casos de gestantes suspeitas ou 
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confirmadas para o Sars-CoV-2 deve-se ter cautela e orientar gestante e familiares 
que a opção mais segura é o isolamento, pois há risco de contaminação. Caso 
o acompanhante permaneça, deve-se ressaltar os cuidados a serem adotados, 
como não circular pelo hospital, caso seja necessário é obrigatório o uso de 
máscara. Após o nascimento do bebê mãe e acompanhante devem ficar de 
máscara no alojamento conjunto. As visitas, entretanto, ficam suspensas durante 
esse período pandêmico, independentemente de a gestante e do visitante serem 
suspeitos, confirmados ou não para Covid-19.26

O parto é um evento marcante para a mulher, cada uma tem experiências 
diferentes. Esse momento é marcado pelas dores das contrações, com alterações 
físicas, psicológicas e biológicas, além de ser um processo social. Nesse momento 
é importante que a mulher tenha apoio e compreensão, pois as expectativas, os 
anseios e os medos sentidos durante a gestação tornam-se reais, confirmando 
ou não suas expectativas.27

O acompanhante faz parte da rede social da gestante e sua presença 
durante o trabalho de parto e parto tem contribuído positivamente. Entre as 
contribuições destaca-se melhor experiência, parto mais calmo, trabalho de 
parto em menor tempo, diminuição de uso de analgesia intraparto, menos 
cesarianas e partos instrumentais.5

Diante disso, observou-se que as gestantes passam por mudanças 
significativas e que juntamente com a pandemia os sentimentos negativos 
aumentam, principalmente pelas restrições de apoio de familiares e amigos no 
parto e pós-parto. Sendo assim, enfatiza-se a importância de respeitar o direito 
ao acompanhante para que a mulher não se sinta sozinha e consiga passar por 
esse processo de maneira mais tranquila.

Além das preocupações citadas, juntam-se a elas o medo de contrair 
Covid-19 e as suas repercussões para gestante e feto. A transmissão da Covid-19 
da mãe para o filho pelo leite materno não possui evidência científica, o que 
se tem confirmado é que a transmissão pode acontecer no momento da 
amamentação por meio das gotículas respiratórias.28 Cabe ressaltar que essa 
mesma pesquisa evidenciou que gestantes positivas para Covid-19 podem ter 
níveis elevados de interleucina IL-6, podendo ter repercussões no desenvolvi-
mento fetal, aumentando o risco de distúrbios do desenvolvimento neurológico 
no RN.28

Gestantes com infecção pela Covid-19 mostraram-se mais susceptíveis ao 
parto prematuro, há maior risco de restrição do crescimento fetal intrauterino, 
internação do RN na Utin, aborto espontâneo e morte perinatal.29

Diante do medo de contrair Covid-19, as gestantes repensaram o local 
escolhido para o parto, passando do hospitalar para o domiciliar, na tentativa 
de evitar a contaminação pelo vírus. O Parto Domiciliar Planejado (PDP) tem se 
mostrado seguro para gestantes com risco habitual, idade gestacional entre 37 
e 42 semanas, gestação única e o feto em apresentação cefálica, que tenham 
acompanhamento de profissionais capacitados e onde tenha hospital de 
referência em caso de necessidade de transferência. Além disso, observa-se que 
a maior procura de informações por parte das mulheres acerca desse tipo de 



Editora Unijuí   –   Revista Contexto & Saúde   –   ISSN 2176-7114   –   v. 23, n. 47, 2023

 TORNAR-SE MÃE EM TEMPOS DE PANDEMIA: REVISÃO INTEGRATIVA DA LITERATURA 
Hense TD, Milbrath VM, Gabatz RIB, Velasques PT, Rodrigues TJ, Vaz JC

12

parto30 durante a pandemia pode estar relacionado ao fato de não se expor ao 
vírus no ambiente hospitalar.

Uma pesquisa desenvolvida com puérperas mostra que elas consideraram 
o domicílio como local do parto, buscando as informações sobre quais 
profissionais procurar, custos, como é feito, ou seja, participando ativamente 
e tendo subsídios para poder decidir sobre o parto. Mesmo, entretanto, com 
os benefícios de autonomia, menos intervenções, mais de um acompanhante, 
vínculo com o profissional, as gestantes referem insegurança, principalmente 
com o bebê. As principais intercorrências do parto domiciliar são: dequitação 
prolongada de placenta e hemorragia pós-parto. Ressalta-se que em casos de 
necessidade de transferência para o hospital, o transporte deve ser apropriado, 
tendo equipe especialista para recepção e tempo hábil. No Brasil ainda não existe 
um protocolo de atenção ao PDP que esteja disponível como diretriz nacional 
com orientações para os profissionais.31

Pensando em parto no ambiente hospitalar, ele pode ser por via vaginal, 
denominado “parto normal” e o parto cirúrgico, denominado parto cesáreo. 
Com o passar dos anos o parto, que antes era visto como fisiológico, passou 
a ser visto como patológico e, assim, aumentaram os números de técnicas 
medicamentosas e partos cesáreos. Com isso, o que era um momento íntimo 
passou a ser realizado por médicos com intervenções que violam os direitos, o 
empoderamento e a autonomia da mulher.32

O uso indiscriminado da cesariana aumenta a morbimortalidade materno-
-infantil, bem como o custo para o sistema de saúde, eleva o risco de hemorragias 
e infecções nas mulheres, podendo levar ao óbito. Além disso, a cesariana 
relacionada ao parto prematuro aumenta a possibilidade de morte pós-natal 
e Apgar baixo no quinto minuto. Por isso, a avaliação deve ser criteriosa para 
decisão da real necessidade de parto cesáreo, pois quando bem indicado reduz a 
mortalidade materno-infantil.33

Nesse sentido, deve-se respeitar o protagonismo, a autonomia e o poder 
de decisão da mulher sobre o seu corpo, o tipo de parto, informando e ofertando 
assistência necessária para o binômio mãe-bebê, considerando que o parto é 
um momento único e íntimo da mulher. Além disso, com o advento da pandemia 
novas perspectivas têm surgido, devido aos riscos que o ambiente hospitalar 
apresenta, o que amplia a discussão do parto domiciliar, bem como da segurança 
materno-infantil nesse contexto.

Destaca-se como limitações desta revisão integrativa da literatura os 
poucos estudos acerca da temática, por se tratar de uma doença nova, exigindo 
novos estudos para melhor compreensão.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Observou-se, com base nos resultados, que a pandemia da Covid-19 
afetou de diversas maneiras as gestantes. Estudos incluídos nessa revisão 
buscaram avaliar a saúde mental dessas mulheres, constatando alta taxa de 
ansiedade e depressão nesse grupo. Além disso, uma preocupação bem evidente 
nesta revisão é sobre a rede de apoio no momento do parto, as restrições da 
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pandemia geraram dúvidas sobre ter a presença de acompanhante e das visitas 
no ambiente hospitalar e também no domicílio, em detrimento da possibilidade 
de contaminação.

Sobre a experiência do parto durante esse período pandêmico constatou-se 
que as gestantes repensaram acerca do local do parto, considerando o domicílio 
como ambiente mais propício, além do tipo de parto via vaginal em detrimento 
do parto cesáreo, que necessita ser realizado no ambiente hospitalar.

Como contribuições o estudo mostra a necessidade de ampliar o 
conhecimento sobre a temática, para que seja possível estabelecer quais 
as estratégias mais seguras em cada caso e, assim, minimizar os riscos para a 
mulher, o bebê e sua família.
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