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Com a pandemia do coronavírus, causador da Covid-Com a pandemia do coronavírus, causador da Covid-
19, o mundo inteiro tem enfrentado grandes desafios. A19, o mundo inteiro tem enfrentado grandes desafios. A
doença pode surgir em pessoas de todas as idade e,doença pode surgir em pessoas de todas as idade e,
quando infectado, o indivíduo precisa fazer oquando infectado, o indivíduo precisa fazer o
isolamento físico para não contaminar as pessoasisolamento físico para não contaminar as pessoas
próximas de si.próximas de si.  

As gestantes e mulheres no pós-parto também podemAs gestantes e mulheres no pós-parto também podem
ter essa doença, o que causa medo, não só por suaster essa doença, o que causa medo, não só por suas
vidas, mas também pelos riscos aos bebês.vidas, mas também pelos riscos aos bebês.  

Ainda não há certeza quanto aos cuidados a seremAinda não há certeza quanto aos cuidados a serem
tomados em alguns processos que envolvem gestantestomados em alguns processos que envolvem gestantes
com suspeitas ou com Covid-19, mas as pesquisas jácom suspeitas ou com Covid-19, mas as pesquisas já
nos trazem algumas recomendações, que serãonos trazem algumas recomendações, que serão
apresentadas a seguir.apresentadas a seguir.
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Devido ao alto risco de adoecer e morrer, aDevido ao alto risco de adoecer e morrer, a
Organização Mundial da Saúde (OMS) classificou asOrganização Mundial da Saúde (OMS) classificou as
gestantes como grupo de risco para Covid-19.gestantes como grupo de risco para Covid-19.

Na maioria das pessoas infectadas, os sintomasNa maioria das pessoas infectadas, os sintomas
apresentados são leves, com febre e tosse seca.apresentados são leves, com febre e tosse seca.  

Porém, mulheres após 20 semanas de gestação,Porém, mulheres após 20 semanas de gestação,
podem ter também cansaço, falta de ar, diarréia,podem ter também cansaço, falta de ar, diarréia,
congestão do nariz e coriza.congestão do nariz e coriza.  

Algumas mulheres podem desenvolver também aAlgumas mulheres podem desenvolver também a
síndrome respiratória aguda grave, que exige cuidadossíndrome respiratória aguda grave, que exige cuidados
hospitalares (ZAIGHAM; ANDERSSON, 2020).hospitalares (ZAIGHAM; ANDERSSON, 2020).
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A fim de garantir atenção às gestantes durante aA fim de garantir atenção às gestantes durante a  
  pandemia, deve haver, nos serviços de pré-natal epandemia, deve haver, nos serviços de pré-natal e
maternidades, uma triagem de sintomas respiratórios ematernidades, uma triagem de sintomas respiratórios e
avaliação da presença de fatores de risco.avaliação da presença de fatores de risco.  

Os serviços de saúde devem garantir o acesso aOs serviços de saúde devem garantir o acesso a
cuidados especializados de medicina obstétrica e fetal,cuidados especializados de medicina obstétrica e fetal,
bem como os cuidados neonatais.bem como os cuidados neonatais.
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As gestantes e puérperas com sintomas de
síndrome gripal devem ter atendimento prioritário na
Unidade de Saúde da Família (USF); 

Os procedimentos adiados deverão ser remarcados
em tempo hábil, de modo que não haja prejuízo ao
acompanhamento pré-natal.

1.

Quando possível, as gestantes sintomáticas deverão
ter suas consultas e exames de rotina adiados em 14
dias; caso contrário serão atendidas em ambiente
isolado;

3.

2.
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OO    momento de incerteza quanto à pandemia podemomento de incerteza quanto à pandemia pode
afetar a saúde mental materna.afetar a saúde mental materna.

A ansiedade pode surgir nas gestantes, com aA ansiedade pode surgir nas gestantes, com a
aproximação do parto e o avanço da pandemia podeaproximação do parto e o avanço da pandemia pode
agravar os sentimentos de medo e insegurança.agravar os sentimentos de medo e insegurança.  

Nessa situação, a gestante pode contar com o Nessa situação, a gestante pode contar com o apoioapoio
psicossocial, em que será ouvida pelos profissionais depsicossocial, em que será ouvida pelos profissionais de
saúde, mesmo de forma remota, por telefone ousaúde, mesmo de forma remota, por telefone ou
internet, sendo informada dos procedimentos nainternet, sendo informada dos procedimentos na
maternidade e durante o parto.maternidade e durante o parto.

Sempre que possível, o atendimento psicológico éSempre que possível, o atendimento psicológico é
recomendado, com apoio emocional também dorecomendado, com apoio emocional também do
acompanhante, devendo ser matido oacompanhante, devendo ser matido o
acompanhamento após o parto (CARDOSO et al.,acompanhamento após o parto (CARDOSO et al.,
2021).2021).  
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O Ministério da Saúde, considerando os benefícios daO Ministério da Saúde, considerando os benefícios da
amamentação para a saúde da criança e da mulher,amamentação para a saúde da criança e da mulher,
que não há registro da que não há registro da transmissão do coronavírustransmissão do coronavírus
pelo leite materno até o momento e que não épelo leite materno até o momento e que não é
aconselhada a interrupção do aleitamento materno nasaconselhada a interrupção do aleitamento materno nas
outras infecções respiratórias da mãe, durante aoutras infecções respiratórias da mãe, durante a
amamentação, recomenda que a amamentação sejaamamentação, recomenda que a amamentação seja
mantida em caso de Covid-19, desde que a mãemantida em caso de Covid-19, desde que a mãe
deseje amamentar e esteja em condições para issodeseje amamentar e esteja em condições para isso
(MINISTÉRIO DA SAÚDE, 2020).(MINISTÉRIO DA SAÚDE, 2020).
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DÚVIDAS MAIS

FREQUENTES EM

TEMPOS DE PANDEMIA

SOBRE A

AMAMENTAÇÃO
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As gestantes não apresentam maior risco de infecçãoAs gestantes não apresentam maior risco de infecção
que o restante da população. No entanto, a piora daque o restante da população. No entanto, a piora da
doença poderia ser mais grave durante a gravidez,doença poderia ser mais grave durante a gravidez,
porque o corpo da mulher passa por mudanças naporque o corpo da mulher passa por mudanças na
forma, no funcionamento dos órgãos, na respiração eforma, no funcionamento dos órgãos, na respiração e
na imunidade.na imunidade.
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Muitas gestantes com Covid-19 têm medo dosMuitas gestantes com Covid-19 têm medo dos
problemas que podem ocorrer durante o período daproblemas que podem ocorrer durante o período da
gestação e no momento do parto, como a possibilidadegestação e no momento do parto, como a possibilidade
de transmissão do vírus parade transmissão do vírus para    o bebê.o bebê.  

As pesquisas mostram que existe a possibilidade doAs pesquisas mostram que existe a possibilidade do
aparecimento de sintomas, semelhantes aos da mãeaparecimento de sintomas, semelhantes aos da mãe
infectada, no recém-nascido. Já outras pesquisasinfectada, no recém-nascido. Já outras pesquisas
mostraram que o vírus não atravessa a placenta e nãomostraram que o vírus não atravessa a placenta e não
pode infectar o bebê (HOFFMANN et al., 2020).pode infectar o bebê (HOFFMANN et al., 2020).

Devido às incertezas da ciência sobre os possíveisDevido às incertezas da ciência sobre os possíveis

riscos de infecção, é compreensível o medo que asriscos de infecção, é compreensível o medo que as

mulheres gestantes sentem.mulheres gestantes sentem.  

Por isso, é importante que elas estejam atentas às Por isso, é importante que elas estejam atentas às fakefake
newsnews, devendo verificar se as notícias são de fontes, devendo verificar se as notícias são de fontes

confiáveis.confiáveis.
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Gestantes que desenvolvem Covid-19 grave, e que jáGestantes que desenvolvem Covid-19 grave, e que já
possuam alguma comorbidade, têm mais chances depossuam alguma comorbidade, têm mais chances de
passarem por um parto cesariano de emergência oupassarem por um parto cesariano de emergência ou
um parto prematuro, o que eleva o risco de morteum parto prematuro, o que eleva o risco de morte
materna e do recém-nascido (LI et al., 2020).materna e do recém-nascido (LI et al., 2020).  
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Manter o cuidado pré-natal é fundamental, porém noManter o cuidado pré-natal é fundamental, porém no
período de pandemia, foram necessários ajustes paraperíodo de pandemia, foram necessários ajustes para
que a oferta desse cuidado não fosse prejudicada.que a oferta desse cuidado não fosse prejudicada.

As equipes de pré-natal podem praticarAs equipes de pré-natal podem praticar
teleatendimento em parte do pré-natal e, se não houverteleatendimento em parte do pré-natal e, se não houver
essa possibilidade, em seu lugar, poderá ser feitoessa possibilidade, em seu lugar, poderá ser feito
contato por telefone paracontato por telefone para    acompanhar e orientar asacompanhar e orientar as
gestantes (AZIZ et al., 2020).gestantes (AZIZ et al., 2020).

As consultas presenciais deverão ser mantidas deAs consultas presenciais deverão ser mantidas de
acordo com o esquema apresentado:acordo com o esquema apresentado:
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2.

Entre as semanas 11 e 14: consulta
presencial com exame físico completo,
coleta de exames laboratoriais, bem como a
primeira ultrassonografia para confirmar a
idade gestacional, data provável do parto e
avaliação do desenvolvimento fetal;

Entre as semanas 26 e 28, deverá ser
realizado o exame  para diabetes mellitus
gestacional e  a  administração de vacinas;

1.

Entre as semanas 20 e 22, deverá ser
realizado o ultrassom morfológico;

3.

2.
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6.

 A partir de 39 semanas, as consultas devem
ser semanais até o parto, podendo ser por
meio de teleconsultas.

4.

 35 semanas: consulta presencial de rotina;

7.

5.

 37 semanas: coleta do exame de PCR em
tempo real para coronavírus (nos locais em
que o resultado do teste demorar mais que 7
dias);

32 semanas: consulta presencial de rotina;
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A ciência tem mostrado que os benefícios daA ciência tem mostrado que os benefícios da
amamentação superam quaisquer riscos potenciais deamamentação superam quaisquer riscos potenciais de
transmissão do vírus por meio do leite materno.transmissão do vírus por meio do leite materno.  

Ainda Ainda não houve confirmação científica de que onão houve confirmação científica de que o
coronavírus possa ser transmitido pelo leite materno.coronavírus possa ser transmitido pelo leite materno.  

A amamentação continua sendo recomendada,A amamentação continua sendo recomendada,
mesmo por mães com suspeita/confirmação de Covid-mesmo por mães com suspeita/confirmação de Covid-
19.19.
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Os estudos científicos mostram a presença deOs estudos científicos mostram a presença de
anticorpos contra o coronavírusanticorpos contra o coronavírus (IgA específicos) em (IgA específicos) em
todas as amostras de leite de mulheres recuperadastodas as amostras de leite de mulheres recuperadas
da Covid-19 (FOX et al., 2020).da Covid-19 (FOX et al., 2020).
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Mesmo com a suspeita/confirmação de Covid-19, emMesmo com a suspeita/confirmação de Covid-19, em
mãe que está amamentando, não há necessidade demãe que está amamentando, não há necessidade de
um “reforço” durante a amamentação, já que o leiteum “reforço” durante a amamentação, já que o leite
materno é considerado completo e recomematerno é considerado completo e recomendado comondado como
única alimentação até os 6 meses de vida do bebê.única alimentação até os 6 meses de vida do bebê.  

OO uso de fórmulas lácteas (substitutas do leite uso de fórmulas lácteas (substitutas do leite
materno) pode atrapalhar a produção de leite damaterno) pode atrapalhar a produção de leite da
mulher, podendo prejudicar a continuidade damulher, podendo prejudicar a continuidade da
amamentação.amamentação.

As mães devem ser encorajadas a manterem oAs mães devem ser encorajadas a manterem o
aleitamento, mesmo em casos suspeitos ou atéaleitamento, mesmo em casos suspeitos ou até
confirmados de Covid-19.confirmados de Covid-19.
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Sim. O cSim. O contato pele a pele após o parto promoveontato pele a pele após o parto promove
diversos benefícios, tanto para mãe, quanto para odiversos benefícios, tanto para mãe, quanto para o
recém-nascido, auxiliando a regulação da temperaturarecém-nascido, auxiliando a regulação da temperatura
corporal do bebê, auxiliando o início da amamentaçãocorporal do bebê, auxiliando o início da amamentação
e reduzindo a mortalidade neonatal.e reduzindo a mortalidade neonatal.

O leite humano deve ser inceO leite humano deve ser incentivado como alimento dentivado como alimento de
primeira escolha, por levar benefícios nutricionais,primeira escolha, por levar benefícios nutricionais,
imunológicos e de desenvolvimento do vínculoimunológicos e de desenvolvimento do vínculo
emocional entre mãe e filho.emocional entre mãe e filho.  

Separar a mãe do recém-nascido devido à Covid-19Separar a mãe do recém-nascido devido à Covid-19
pode desencadear um ciclo marcado por estresse,pode desencadear um ciclo marcado por estresse,
redução da produção de leite materno, máredução da produção de leite materno, má
amamentação e aumento do risco de instabilidadeamamentação e aumento do risco de instabilidade
infantil e da necessidade de cuidados em unidade deinfantil e da necessidade de cuidados em unidade de
terapia intensiva (CHEEMA et al., 2020).terapia intensiva (CHEEMA et al., 2020).

O contato pele a pele e a amamentação deverão serO contato pele a pele e a amamentação deverão ser
iniciados somente após cuidados de higiene einiciados somente após cuidados de higiene e
medidas de prevenção contra contaminação, comomedidas de prevenção contra contaminação, como
limpeza da mãe que acabou de parir (banho no leito),limpeza da mãe que acabou de parir (banho no leito),
troca de máscara, touca, camisola e lençóis.troca de máscara, touca, camisola e lençóis.
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INSTABILIDADE, 
HIPOGLICEMIA E

 NECESSIDADE DE 
CUIDADOS

INTENSIVOS

ESTRESSE INFANTIL

MELHORA DO
DESENVOLVIMENTO
NEURAL

BENEFÍCIOS DO CONTATO PELE
A PELE

ESTABILIDADE

ESTRESSE

FREQUÊNCIA CARDÍACA

FREQUÊNCIA RESPIRATÓRIA

GLICOSE

A INTERRUPÇÃO DO
CONTATO PELE A PELA

PERTURBA A FISIOLOGIA
DO RECÉM-NASCIDO 

ESTRESSE MATERNO

FORNECIMENTO
DE LEITE

(PERDA DE
IMUNIDADE)

SUCESSO DE
AMAMENTAÇÃO

SEPARAÇÃO DA MÃE
E DA CRIANÇA

A SEPARAÇÃO PODE NÃO
PREVENIR A INFECÇÃO

AMAMENTAÇÃO
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Não há esNão há estudos que apontem um ou mais alimentostudos que apontem um ou mais alimentos
específicos que previnam o contágio ou ajude noespecíficos que previnam o contágio ou ajude no
tratamento da doença.tratamento da doença.  

Entretanto, uma alimentação adequada pode melhorarEntretanto, uma alimentação adequada pode melhorar
nossa resposta imunológica e aumentar asnossa resposta imunológica e aumentar as
possibilidades de recuperação em casos de infecção.possibilidades de recuperação em casos de infecção.
Dessa forma, uma alimentação diversificada,Dessa forma, uma alimentação diversificada,
balanceada e equilibrada fornece nutrientesbalanceada e equilibrada fornece nutrientes
importaimportantes para o bom funcionamento do sistema dentes para o bom funcionamento do sistema de
defesa, colaborando para a prevenção de doenças edefesa, colaborando para a prevenção de doenças e
diversos processos infecciosos (BOTELHO, 2020).diversos processos infecciosos (BOTELHO, 2020).

FIQUE ATENTA:FIQUE ATENTA: tanto o baixo peso/desnutrição, tanto o baixo peso/desnutrição,
quanto a obesidade comprometem o funcionamentoquanto a obesidade comprometem o funcionamento
da atividade imunológica.da atividade imunológica.

As necessidades energéticas da mãe ficamAs necessidades energéticas da mãe ficam
aumentadas no período da gestação e lactação, sendoaumentadas no período da gestação e lactação, sendo
importante o acompanhamento do profissionalimportante o acompanhamento do profissional
nutricionista no estabelecimento dessas necessidadesnutricionista no estabelecimento dessas necessidades
durante todo o período, de acordo com as condiçõesdurante todo o período, de acordo com as condições
do cenário atual, prezando sempre pela segurança dado cenário atual, prezando sempre pela segurança da
mãe.mãe. 26
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O Ministério da Saúde, em conjunto com a FundaçãoO Ministério da Saúde, em conjunto com a Fundação
Oswaldo Cruz e a Rede Brasileira de Bancos de LeiteOswaldo Cruz e a Rede Brasileira de Bancos de Leite
Humano, publicaram as recomendações técnicas Nº.Humano, publicaram as recomendações técnicas Nº.
01/20.170320, acerca da Covid-19 e a Amamentação.01/20.170320, acerca da Covid-19 e a Amamentação.  

Essas recomendações foram baseadas em discussõesEssas recomendações foram baseadas em discussões
técnicas realizadas entre profissionais do Ministério datécnicas realizadas entre profissionais do Ministério da
Saúde do Brasil, da Sociedade Brasileira de PediatriaSaúde do Brasil, da Sociedade Brasileira de Pediatria
(SBP); do Instituto Nacional de Saúde da Mulher, da(SBP); do Instituto Nacional de Saúde da Mulher, da
Criança e do Adolescente Fernandes FigueiraCriança e do Adolescente Fernandes Figueira
(IFF/FioCruz), do Instituto de Medicina Integrada(IFF/FioCruz), do Instituto de Medicina Integrada
Professor Fernando Figueira (IMIP); do Instituto deProfessor Fernando Figueira (IMIP); do Instituto de
Saúde de São Paulo (IS-SP); da Associação BrasileiraSaúde de São Paulo (IS-SP); da Associação Brasileira
de Obstetrizes e Enfermeiros Obstetras (Abenfo) e dade Obstetrizes e Enfermeiros Obstetras (Abenfo) e da
Rede Internacional em Defesa do Direito deRede Internacional em Defesa do Direito de
Amamentar/International Baby Food Action NetworkAmamentar/International Baby Food Action Network
(IBFAN).(IBFAN).
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Todas as instituições envolvidas destacam que os
benefícios da amamentação superam quaisquer riscos
potenciais de transmissão do vírus por meio do leite
materno e ainda recomendam que:

     - A amamentação deve ser mantida mesmo em
caso de infecção pelo coronavírus, desde que a mãe
queira amamentar e esteja em condições clínicas
adequadas para realizá-lo;

     - Recomenda-se também que a mãe infectada
receba orientações para realizar as medidas
apresentadas a seguir, a fim de reduzir o risco de
transmissão do vírus pelas gotículas respiratórias,
durante o contato com a criança, incluindo a
amamentação:

29



 Lavar as mãos por pelo menos 20 segundos, antes
de tocar o bebê ou antes de retirar o leite materno
(extração manual ou na bomba extratora);

 Usar máscara facial (cobrindo completamente nariz
e boca) durante as mamadas e evitar falar ou tossir
durante a amamentação;

 Em caso de opção pela extração do leite, devem ser
observadas as orientações:

Retire anéis, pulseiras e relógio. 
Coloque uma touca no cabelo e amarre um lenço/tecido limpo
na boca. Para sua privacidade, pode vestir um avental. 
Lave as mãos e os braços até o cotovelo com água e sabão. 
Lave as mamas apenas com água limpa. 
Seque as mãos e as mamas com papel-toalha (evitando deixar
resíduo de papel) ou com um pano limpo. 
Retire o leite do peito com as mãos ou com bomba manual ou
elétrica.

1.

2.

 A máscara deve ser imediatamente trocada em caso
de tosse ou espirro ou a cada nova mamada;

3.

4.
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Deve-se considerar a possibilidade de solicitar a
ajuda de alguém que esteja saudável para oferecer o
leite materno em copinho, xícara ou colher ao bebê;

É necessário que a pessoa que vá oferecer ao bebê
aprenda a fazer isso com a ajuda de um profissional
de saúde.

Seguir rigorosamente as recomendações para
limpeza das bombas de extração de leite após cada
uso;

5.

6.

7.
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