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-Introducéao

O ciclo gravidico-puerperal , como componente dsedeolvimento psicossexual da
mulher, apresenta caracteristica de “crise noraa{@UAYLE, 2005), no sentido da

adaptacéo e desenvolvimento de papéis relaciormaduaernidade. As etapas do ciclo
gravidico na mulher sdo dotadas de fantasias, immflsendo intrinseco esse

dinamismo emocional diante da ocorréncia de mudanca

No entanto, diante de uma gestacao de alto rismeqvolve a possibilidade de atingir
a vida ou a saude tanto da mae quanto do fetolitosnémergem em relacdo a sua
origem e reacdes emocionais sdo desencadeadasiradgessa situacdo. (TEDESCO,
1997).

A adaptacado a gestacdo, complicada pela patolpgéke trazer repercussdes na relacao
materno-filial, bem como a mulher pode passarestipnar sua responsabilizacdo, com

comprometimento de sua auto estima.

Nesse sentido, a humanizacdo do atendimento abstétimportante em todas as fases

do ciclo gravidico-puerperal: pré-natal, parto erpério.(TEDESCO, 1997).

O servigo de Psicologia Hospitalar dentro da egmpéidisciplinar contribui com este
processo, no acolhimento e atendimento da geswnpeiérpera, com abordagem

direcionada a mulher que passa por estes momeniotedsa crise e transicao.
Objetivo

Apresentar o trabalho realizado no Hospital Matdniantil da Faculdade de Medicina
de Marilia (FAMEMA), que inclui o cuidado psicol@gi humanizado as gestantes e
puérperas, com intuito de favorecer o amparo, &oelto e desmistificacdo de

conceitos, fantasias, geradas pela internacawéeaia de risco.



Metodologia

Os atendimentos das mulheres séo iniciados desd#tuacdo de atendimento
ambulatorial no pré-natal a internacdo, com seguiionposterior no puerpério, dando-

se atenc¢do a vinculacdo mae-bebé.

A assisténcia psicolégica é prestada no leito ou saas de atendimento, com
abordagem individual e /ou grupal, considerando ajuessisténcia ndo se encerra ao
contato com a paciente, mas com envolvimento ealttrabem equipe, em uma

abordagem mais unificada e integrada da gravidapérpera.
Resultados

Observa-se que a escuta ampliada e qualificadaet@ssidades integrais das gestantes
contribuem para a amenizacédo de ansiedade e tenmoobdizados pela vivéncia de

risco, favorecendo o enfrentamento das conseqi&ea@avinculo materno-filial.
Concluséo

O trabalho da psicologia e, principalmente, demteouma equipe multidisciplinar,
fortalece as acdes, auto-conhecimento e comunicagdaliagdo dos dinamismos
emocionais favorece a expressdo de temores e imtaom a possibilidade de
elaboracdo das perdas sentidas na gravidez e né&zagao posterior no puerpério ou

em um novo ciclo que se inicia.



