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RESUMO

Objetivo: sintetizar as experiéncias do periodo pds-natal do pai de primeira viagem
a partir de evidéncias cientificas qualitativas. Métodos: revisdo sistematica de
estudos qualitativos, sequndo as diretrizes do JBI, realizada nas bases de dados
CINAHL, SCOPUS, LILACS e no portal PubMed, complementada por buscas manuais
das referéncias do material selecionado. Os resultados foram agrupados usando
o JBI SUMARI, com a abordagem de meta-agregacdo. A confianga no resultado
da sintese da pesquisa qualitativa fundamentou-se na abordagem ConQual.
Resultados: foram encontrados 1046 estudos, dos quais 12 foram incluidos. Ao
todo, eles envolveram uma amostra de 164 pais. Os achados foram agrupados
em duas categorias: “Repercussdes da paternidade” e “Esforcando-se para uma
paternidade envolvida e cuidadora”, as quais revelam novos papéis e impactos a
salde ao tornar-se pai. A paternidade é acompanhada de aprendizado de novos
papéis e satisfacdo, mas também exerce impactos negativos na saude mental
e sexual. Conclusdo: ha necessidade de apoio dos profissionais de satide ao pai
de primeira viagem durante o periodo pds-natal, incluindo acolhimento de suas
necessidades emocionais e informacionais, além do preparo para o cuidado da
crianga.

Descritores: Periodo Pds-Parto; Pai; Paternidade; Revisdo; Pesquisa Qualitativa.

ABSTRACT

Objective: to summarize the postnatal period experiences of first-time fathers based
on qualitative scientific evidence. Methods: systematic review of qualitative studies
conducted in the CINAHL, SCOPUS, and LILACS databases, and the PubMed portal
according to JBI guidelines, complemented by manual searches of the references
of the selected material. The results were grouped using the JBI SUMARI with the
meta-aggregation approach. The reliability of the synthesis result from qualitative
studies was based on the ConQual approach. Results: a total of 1,046 studies
were found, of which 12 were included, comprising a sample of 164 fathers. The
findings were grouped into two categories: “Repercussions of fatherhood” and
“Striving for an involved and caring fatherhood”, which reveal new roles and health
impacts of becoming a father. Fatherhood is accompanied by learning new roles
and satisfaction, but it also has negative impacts on mental and sexual health.
Conclusion: first-time fathers need support from health professionals during the
postnatal period, including the embracement of their emotional and informational
needs, in addition to preparing them to care for the child.

Descriptors: Postpartum Period; Fathers; Paternity; Review; Qualitative Research.

RESUMEN

Objetivo: resumir las experiencias del periodo posnatal de padres primerizos con
base en evidencia cientifica cualitativa. Métodos: revision sistematica de estudios
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cualitativos realizada en las bases de datos CINAHL, SCOPUS, LILACS y portal PubMed segun las directrices del JBI y complementada con
busquedas manuales en las referencias del material seleccionado. Los resultados se agruparon mediante JBI SUMARI, con un enfoque de
metaagregacion. La fiabilidad de los resultados de la sintesis de la investigacion cualitativa se baso en el enfoque ConQual. Resultados: Se
encontraron 1046 estudios, de los cuales 12 fueron incluidos, com una muestra de 164 padres. Los hallazgos se agruparon en dos categorias:
“Impactos de la paternidad” y “Esfuerzo por una paternidad comprometida y solidaria”, que revelan nuevos roles e impactos en la salud al
convertirse en padre. La paternidad conlleva el aprendizaje de nuevos roles y satisfaccion, pero también tiene impactos negativos en la salud
mental y sexual. Conclusion: los padres primerizos necesitan el apouo de los profesionales de la salud durante el periodo posparto, lo que
incluye la aceptacion de sus necesidades emocionales e informativas, ademas de prepararlos para cuidar al nifio.

Descriptores: Periodo Posparto; Padre; Paternidad; Revisidn; Investigacion Cualitativa.

INTRODUCAO

O puerpeério traz @ mulher e ao seu companheiro incertezas,
medo e diversas mudancas na rotina familiar®?. Faz-se imprescin-
divel o apoio profissional, principalmente com a chegada do pri-
meiro filho®. Por ser um novo estagio, € um momento critico que
requer ajustes e pode representar risco para depressao materna e
paterna®®),

Esse periodo é de suma relevancia para a construcao de vinculo
entre pai e filho, mas alguns homens se sentem inseguros para cui-
dar do bebé®. Apesar das mudancas no papel paterno nas familias
contemporaneas, a figura do pai, como provedor, e da mde, como
principal cuidadora, ainda prevalece®. Tal configuragado traz sobre-
carrega materna e risco de depressao pos-parto, que também pode
afetar o pai, ao se frustrar por ndo consequir apoiar a parceira®.

A depressao pos-parto paterna pode influenciar o envolvimen-
to do homem nos primeiros seis meses. Reconhecer-se na funcao
de pai demanda preparo psicolégico na construgdo da identidade
paterna e refletir sobre mudancas nos seus objetivos de vida®.
Como tentativa de se espelharem para o envolvimento no papel,
muitos resgatam o grau de interacdo por eles mantido com seus
pais durante a infancia®-®.

Ha muitas formas de envolvimento paterno, porem trés fatores
sao fundamentais, ou seja, interagao, disponibilidade e responsa-
bilidade, que interferem sobremaneira na relacdo com o filho®. O
envolvimento do pai depende da sensibilidade deste para respon-
der aos sinais e necessidades das criancas™, o que contribui, por
sua vez, para o desenvolvimento infantil®. O pai é também fonte
de amparo e pode prestar auxilio efetivo, principalmente no pri-
meiro ano pas-parto, mas necessita de tempo, espaco e arientagao
para lidar com os cuidados do bebé e da familia recém-nascida®™,
Nesse sentido, o profissional de satide deve exercer um papel im-
portante no estimulo a participacao do pai desde as consultas de
pré-natal®? e romper o modelo em que a mae ainda é o principal
alvo na educacao pos-natal para os cuidados com o recém-nascido
e a responsavel por repassar as informacdes ao pai®.

E evidente a busca de envolvimento paterno durante os perio-
dos de gravidez e parto®. Entretanto, as experiéncias do pai de
primeira viagem, isto é, aquele que sera pai pela primeira vez, po-
dem ser diferentes daquelas vivenciadas por pais experientes1?.
A transicdo para a paternidade pode colocar os homens em maior

risco de ansiedade® e sofrimento psiquico®. Assim, este estudo
questionou: “Quais sdo as evidéncias qualitativas sobre a experién-
Cia da paternidade no periodo pés-natal na perspectiva do pai de
primeira viagem?”. Uma busca prévia nas bases de dados e regis-
tros Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (ME-
DLINE), Cochrane, Cumulative Index to Nursing and Allied Health
Literature (CINAHL), PROSPERQ e JBI ndo encontrou protocolos ou
revis@es atuais que respondessem a essa questao.

Sintetizar a experiéncia do pai de primeira viagem, sob a pers-
pectiva paterna, durante os dois primeiros anos do periodo poés-
-natal a partir de pesquisas qualitativas trara evidéencias para o
planejamento de intervengfes de enfermagem para promover 3
participagdo paterna no periodo pés-natal e contemplar necessida-
des especificas do pai que experiencia a paternidade pela primeira
vez. A equipe de obstetricia podera se beneficiar do conhecimento
produzido sobre as necessidades de aprendizagem do pai e desen-
volver, no futuro, estratégias de envolvé-lo nos cuidados pos-na-
tal®1?, Assim, o objetivo foi sintetizar as experiéncias da paternida-
de no periodo pds-natal na perspectiva do pai de primeira viagem a
partir de evidéncias cientificas qualitativas.

METODOS
A revisao sistematica de estudos qualitativos € uma metodolo-
gia importante para a pratica baseada em evidéncias que faz agru-
pamento de dados para responder ao fendmeno de interesse®,
Esta revisao utilizou uma abordagem meta-agregativa baseada na
metodologia do Joanna Briggs Institute (JBI) para revisdes siste-
maticas de evidéncias qualitativas, que inclui: elaboragao e detalha-
mento do protocolo de revisao; busca sensibilizada com extragao
padronizada de dados; sintese dos resultados e desenvolvimento
de recomendac0es para pratica®’. O fluxograma Preferred Repor-
ting Items for Systematic Reviews and Meta-Analysis (PRISMA) e o
guia Enhancing Transparency in Reporting the Synthesis of Quali-
tative Research (ENTREQ) foram utilizados para reportar esta revi-
sdo sistematica de estudos qualitativos®>23,
Os artigos incluidos nesta revisao atenderam aos seguintes cri-
térios:
(i) tipo de participante: pai de primeira viagem (pai pela pri-
meira vez)"?, independentemente das condicbes de salide
e nascimento do bebé (ou seja, filhos saudaveis, a termo,
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prematuros, que necessitaram de hospitalizagdo ou ti-
vesse alguma condicdo especial de salde). Estudos com
maes e pais foram incluidos desde que fosse possivel
identificar claramente nos resultados a vivéncia/experién-
cia do pai. Foram excluidos estudos com pais adolescentes
(menores de 18 anos) e pais que perderam os filhos apos
0 nascimento, por apresentarem especificidades nessas
experiéncias.

(i) fenomeno de interesse: a experiéncia da paternidade du-

rante o periodo pos-natal.

(iii.) contexto: considerou-se periodo pos-natal o intervalo que

corresponde 3 primeira hora em que o bebé sai do Utero
até os dois anos de idade®¥, tempo crucial para a salide e
desenvolvimento da crianca. Estudos sobre a experiéncia
do pré-natal e parto, juntamente com o pos-parto, foram
incluidos somente quando constatada a possibilidade de
identificar claramente os resultados do periodo pos-natal.

(iv.) tipo de estudo: artigos publicados em periddicos, uma vez

qQue a maioria das pesquisas revisadas por pares é publica-
da neste formato®), que se concentraram em abordagens
qualitativas (fenomenologia, teoria fundamentada, etno-
grafia, pesquisa-acao, entre outras) e estudos qualitativos
descritivos que descrevessem a experiéncia®. Foram ex-
cluidos estudos mistos ou multimétodos, editoriais, revi-
sdo de literatura e relatos de experiéncia.

Desenvolveram-se buscas nas bases de dados eletronicas Me-
dical Literature Analysis and Retrievel System Online (Medline) via
paortal PubMed, no Cumulative Index to Nursing and Allied Health
Literature (CINAHL), Scopus e Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS). Essas bases foram esco-
Ihidas pela relevancia e impacto para reunir pesquisas na area da
saude e enfermagem. A busca incluiu artigos publicados até 25 de
novembro de 2023, em inglés, espanhol e portugués, independen-
temente da data inicial de publicagao. Realizou-se ainda busca ma-
nual nas listas de referéncias dos artigos incluidos e em revisoes de
literatura, conforme recomendado pelo referencial adotado para o
desenvolvimento desta revisdo®®?.

A estratégia de busca foi estruturada na base de dados Medli-
ne/PubMed e adaptada para as demais, conforme suas especifi-
cidades. Para conduzir as buscas, utilizou-se a estratégia SPIDER:
Sample (Amostra), Phenomenon of Interest (Fenémeno de inte-
resse), Design (Desenho), Evaluation (Resultado), e Research Type
(Tipo de pesquisa)©®. As buscas foram realizadas em setembro de
2021 e atualizadas em novembro de 2023, com base nos descrito-
res e palavras-chave, utilizando os booleanos AND e OR (Quadro
1), por dois revisores de forma independente. Tais revisores eram
experientes no desenvolvimento de estudos de revisao de literatu-
ra, elaboragao de estratégias de busca e manejo de base de dados.

Os artigos foram importados para o software Rayyan® (versao
online, 2023, Qatar Computing Research Institute, Qatar)©” para
remocdo de duplicidades. A triagem, a partir da leitura dos titulos
e resumaos, bem como a leitura dos estudos na integra, foi realiza-

Quadro 1 - Estratégia de busca utilizada na base Medline/Pubmed

SPIDER/descricao Termos de busca

"Fathers"[Mesh] OR "Fathers" OR "Father"
OR “Spouses"[Mesh] OR "Spouses" OR
"Spouse”

"Paternity"[Mesh] OR "Fatherhood" OR
"Fathering" OR "Paternity" OR "Paternities"
OR "Paternal Role" OR "Postnatal Bonding"
OR "Paternal Attitudes" OR "Father-

Child Relations"[Mesh] OR "Father-Child
Phenomenon of Interest: Relations" OR "Father Child Relations"
“Fenémeno de interesse”: OR "Father-Child Relation" OR "Relation,
Experiéncia da Paternidade | Father-Child" OR "Relations, Father-Child"
OR "Father-Child Relationship" OR "Father
Child Relationship" OR "Father-Child
Relationships" OR "Relationship, Father-
Child" OR "Relationships, Father-Child" OR
“First time fathers”, OR “First-time fathers”

Sample: “Amostra”: Pai

"Focus Groups"[Mesh] OR “Focus Group”
OR “Group, Focus” OR "Anthropology,
Medical"[Mesh] OR “Medical Anthropology”
OR "Grounded Theory"[Mesh] OR “Theory,
Grounded” OR Culture OR “Thematic
synthesis” OR "Hermeneutics"[Mesh]

OR “Hermeneutic” OR “Ethnographic”

OR “ethnographic research” OR
“Phenomenology” OR “phenomenological
research” OR “Narrative” OR "Interviews
as Topic"[Mesh] OR “Interviewers” OR
“Interviewer” OR “Interviewes” OR “Group
Interviews” OR “Group Interview” OR
“Interview, Group” OR “Interviews, Group”
OR “in-depth interview” OR “qualitative
interview” OR “content analysis” OR
“semantic analysis”

"Postpartum Period"[Mesh] OR “Period,
Postpartum” OR "Postpartum” OR
"Puerperium” OR "Postnatal Care"[Mesh]
OR "Care, Postnatal” OR "Postpartum Care”
OR "Care, Postpartum”

"Qualitative Research"[Mesh] OR
“Research, Qualitative” OR “Qualitative
studies” OR “Qualitative” OR "Empirical
Research"[Mesh] OR “Research, Empirical”

Design: “Desenho”:
Métodos e técnicas de
estudos qualitativos

Evaluation: “Resultado”:
Periodo pas-natal

Research type: “Tipo
de pesquisa”: Pesquisa
qualitativa

da por dois revisores independentemente, conforme os critérios
de elegibilidade. As divergéncias na selecdo foram resolvidas por
consenso, envolvendo um terceiro revisor. Utilizou-se o fluxograma
PRISMA®? para reportar o processo de selecao.

Os artigos incluidos nesta revisdo tiveram a qualidade meto-
doldgica avaliada por dois revisores independentes, de acordo com
0 instrumento-padrao de avaliacao critica do JBI para pesquisa
qualitativa®. Nenhum artigo foi excluido com base na avaliacdo
de qualidade por considerar todos os resultados relevantes para a
construcao desta sintese.

Utilizou-se um formulario para a extracdo das informacdes
dos estudos incluidos, o qual foi desenvolvido pelas autoras, com
base em revis@es sistematicas de estudos qualitativos publicadas
anteriormente®®? e na proposta do JBI SUMARI®Y, contendo os
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seguintes dados: primeiro autor, ano de publicacdo, pais onde o
estudo foi desenvolvido, fenémeno de interesse, objetivo, tipo do
estudo, técnica de coleta e andlise de dados, amostra/participantes,
principais resultados e ilustracdes (falas dos participantes). Os re-
sultados dos estudos qualitativos e as respectivas ilustragcdes foram
agrupados usando o JBI SUMARI com a abordagem de meta-a-
gregacao®. Dois revisores analisaram linha por linha os resultados
dos estudos de forma manual para gerar as agregacoes, avaliadas,
posteriormente, por um terceiro revisor. A equipe organizou os re-
sultados em agrupamentos por similaridade de significado e hie-
rarquia, desenvolvendo categorias que foram sintetizadas. Todas as
descobertas foram classificadas de acordo com os niveis de credi-
bilidade do JBI como inequivoco (U), credivel (C) ou ndo suportado

(NS), sendo as aquelas classificadas como inequivocas e crediveis
consideradas para o processo final de agrupamento das categorias
e producao da sintese descritiva, a qual foi validada por toda a equi-
pe de pesquisa. A confianca no resultado da sintese da pesquisa
qualitativa foi feita utilizando a abordagem ConQual©?,

RESULTADOQOS

Identificaram-se 1046 artigos nas bases de dados, aléem de
quatro artigos a partir de busca manual nas citagdes. Apos avalia-
¢do quanto aos critérios elegibilidade, 12 artigos foram incluidos na
amostra final (Figura 1).

Figura 1 - Fluxograma baseado no Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analysis - PRISMA®?, sobre o processo de

selecdo dos estudos

Identificacdo de estudos por meio das bases de dados Identificacdo de estudos por outros métodos

Registros identificados a partir de:
- Websites (n =0)
- Organizagdes (n=0)
- Pesquisa de citacdes (0 = 4)
-etc.

A4

Documentos recuperados (n = 2)

\d

Documentos acessados por elegibilidade
n=2)

Registmslijdzntiﬁ(aiﬂi;zzs bases de Registros removidos antes da triagem:
2 A ados (n = 1046) - Registros duplicados removidos (n = 42)
% - Lilacs™ (n = 14) - - Registros marcados como inelegiveis por
£ - Scopus (n = 525) Ll ferramentas de automatizacdo (n = 0)
::" _CINHALB (=27 - Rgglstroi roemuvidos por outras
= - Pubmed (n = 480) razdes (n = 0)
— \ 4
Registros triados (n = 1004) ' Documentos excluidos (n = 946)
Y
Documentos recuperados (n = 58) ' Documentos ndo recuperados (n = 0)
g
@
8
=
=
v Documentos excluidos (n = 48)
- Revis3o de literatura (n = 4)
Documentos acessados por elegibilidade - : EZ?;{;%I(;‘;ES::::((\:\,G:(TO:) 12)
(n=58) o - Mae como participante (n = 9)
- N3o foca no puerpério (n = 10)
- Outras linguas (n = 3)
\4
5 Estudos incluidos na revisdo (n = 12) S
3
S
E|

Nota: ALilacs - Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude; BCINAHL - Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature.

Avaliagcao da qualidade metodoldgica

De forma geral, os estudos apresentaram boa qualidade meto-
dologica e a maioria reportou todos os itens do instrumento de ava-
liagdo critica do JBI®Y (Quadro 2). Em quatro estudos, a orientacao
cultural e tedrica do investigador e a influéncia deste na pesquisa
nao estavam claras e bem delimitadas.

Caracteristicas dos estudos incluidos
As carateristicas dos 12 estudos incluidos estdo apresentadas
no Quadro 3. Eles foram desenvolvidos entre 2008 e 2023 e em

paises diversos: Singapura (n = 3), Jordania (n =1), Ird (n = 1) e Co-
reia do Sul (n = 1) na Asia; Reino Unido (n = 3), Inglaterra (n = 1) e
Suécia (n = 1) na Europa e Tanzania (0 = 1) na Africa. Desses, trés
eram estudos qualitativos que nao especificaram o tipo, trés tinham
abordagem fenomenoldgica, trés eram do tipo descritivo, dois teo-
ria fundamentada nos dados e um do tipo exploratério. O nimero
minimo de participantes nesses estudos foi de 10 e 0 maximo de 21,
totalizando 164 pais. A maioria dos participantes tinha idade média
de 30 anos.
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Quadro 2 - Avaliacdo da qualidade dos estudos incluidos de acordo com o instrumento de avaliacdo critica do Joanna Briggs Institute - JBI@Y

Estudos

Questoes

AR BGO () DG EG3) (€D G  Hee 167 JG8 LEY MO

1. Ha congruéncia entre a perspectiva
L R X + + + + + + + + + + + +
filoséfica e a metodologia de pesquisa?
2. Ha congruéncia entre a metodologia
N o . + + + + + + + + + + + +
e a questdo/objetivos da pesquisa?
3. Ha congruéncia entre a metodologia
+ + + + + + + + + + + +
e a coleta de dados?
L4 Ha congruéncia entre a metodologia
B L + + + + + + + + + + + +
e a representacdo/ analise dos dados?
5. Ha congruéncia entre a metodologia
. ~ + + + + + + + + + + + +
e a interpretagdo dos resultados?
6. Ha declaracao localizando o
. X + ? + ? + ? + + ? + + +
pesquisador teoricamente?
7. A'influéncia do pesquisador na
o, ? + + + _ + + + + + _ _
pesquisa é abordada?
8. Os participantes e suas falas estdo
+ + + + + + + + + + + +
bem representados?
9. A pesquisa é ética de acordo com
os critérios atuais, e ha evidéncias de + + + + + + + + + + + +
aprovagdo por um érgdo apropriado?
10. As conclusdes refletem a analise e 3
i ~ + + + + + + + + + + + +
interpretacao dos dados?

Legenda: Sim (+); N&o (-); N3o esta claro (?)

Quadro 3 - Caracteristicas dos estudos originais incluidos na revisao sistematica de estudos qualitativos

Continua...
Autor, ano e pais Desenho, coleta de dados e analise Caracteristica dos participantes
Estudo qualitativo com abordagem
Premberg et al.?9, 2008, . o . g, . Pais de primeira viagem (n = 10), entre 25 e 32 anos de idade, com filhos entre
. fenomenoldgica; entrevistas; analise ) . ) ) . -
Suécia U X X 12 a 14 meses de vida; nivel educacional variou entre escolar e nivel académico.
fenomenoldgica existencial.
Pais de primeira viagem (n = 18), entre 19 e 37 anos de idade, com filhos
Deave; Johnson®, 2008, | Estudo transversal; entrevista semiestruturada; de 3 a &4 meses de vida; todos eram brancos-britanicos, exceto um asiatico
Inglaterra analise de conteudo. e um brasileiro; com diversas ocupacdes (desempregados, estudantes e
trabalhadores formais).
Pais de primeira viagem (n = 10), com 24 a 30 anos de idade e filhos de 4 a 10
Mbekenga et al.®?, 2011, Estudo qualitativo; entrevistas individuais; P K gem ( X ) i o
. o ) o semanas de vida; escolaridade variou de 7 a 15 anos de estudo; maioria era
Tanzania anadlise de conteudo qualitativa. L. L
empregado ou dono do proprio negacio.
Pais de primeira viagem (n = 16). de 28 a 43 anos de idade, nivel educacional
Poh et al.6?, 2014, Estudo qualitativo com abordagem descritiva; . P . gz ) . .
. . i o N do ensino técnico ao bacharelado; com empregos em tempo integral; e filhos
Singapura entrevistas semiestruturadas; analise tematica. . . ) )
saudaveis com, no minimo, 24 horas de vida no momento da entrevista.
Estudo qualitativo com abordagem ) N . .
) q o ) g ) Pais de primeira viagem (n = 15), de 25 a 31 anos de idade, com nivel
Eskandari et al.?¥, 2016, fenomenoldgica interpretativa; entrevistas K ; L. . L
- R . . educacional entre a quinta série e o bacharelado; e com filhos saudaveis de
Ira semiestruturadas; analise fenomenoldgica .
. ] uma semana a 12 meses de idade.
interpretativa.
Pais de primeira viagem (n = 15); idade superior a 21 anos e idade média 31
Shorey et al.®9, 2017, Estudo descritivo qualitativo; entrevistas > ) ) gem ( L ) o D. L . o
. X L L K anos, de etnias variadas (chinés, malaio, indiano, filipino e Sri Lanka); maioria
Singapura semiestruturadas; analise tematica indutiva. . ) . . )
tinha bacharelado ou diploma superior; todos com filhos sem comorbidades.
Pais de primeira viagem (n = 21), idade entre 20 e 60 anos ou mais; nivel
Baldwin et al.®, 2019, Estudo qualitativo; entrevistas ) P ) g (, ) ) ;
) K . L L. educacional variou de ensino médio completo ao doutorado, com filhos da
Reino Unido semiestruturadas; analise tematica. : . )
terceira semana aos 12 meses de idade, sem comorbidades.
Pais de primeira viagem (n = 12), desde o pds-parto até aproximadamente os
Al Tarawneh et al.¢”, Estudo qualitativo exploratério; entrevistas . P . gl R ) . ) pos-p . P L
L i L . dois meses de vida do bebé saudavel; idade superior a 18 anos e média de 31
2020, Jordania semiestruturadas; analise tematica. ) ] K i .
anos, nivel educacional variou de ensino médio completo ao doutorado.
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Quadro 3 - Caracteristicas dos estudos originais incluidos na revisao sistematica de estudos qualitativos

Autor, ano e pais

Desenho, coleta de dados e analise

Conclusao.

Caracteristica dos participantes

Marjorie; Anna; Shorey®®
2021, Singapura

Estudo qualitativo descritivo; entrevistas
semiestruturadas; analise tematica.

Pais de primeira viagem (n = 11), de 29 a 39 anos. Seis chineses, cinco malaios e

um indiano, com bebés nascidos com 237 semanas de gestagdo. Pais com nivel

educacional primario, secundario e terciario; diferentes ocupacdes (motorista de
onibus, gerente, musico, técnico de laboratario e empreendedor).

Noh®?, 2021, Coréia
do Sul

Estudo qualitativo; entrevista em profundidade;
analise fenomenoldgica.

Pais de primeira viagem (n = 12), entre 29 e 41 anos de idade, em sua maioria
empregados, com nivel de escolaridade universitario e com filhos de 4 a7
semanas de idade, sem comorbidade.

Estudo qualitativo; entrevistas
semiestruturadas; teoria fundamentada nos
dados.

Hodgson et al.#?, 2021,
Reino Unido

Pais de primeira viagem (n = 12), entre 25 e 44 anos de idade, etnia branca,
empregados com carga horaria semanal de 30 horas ou mais e com ensino
médio completo. Todos com filhos menores de 2 anos de idade.

Estudo qualitativo; entrevistas
semiestruturadas; teoria fundamentada nos
dados.

Hodgson et al.#Y, 2023,
Reino Unido

Pais de primeira viagem (n = 12), entre 25 e 44 anos de idade, empregados e
com ensino médio completo. Todos com filhos menores de 2 anos de idade.

Sintese dos resultados

O conjunto de achados sobre a experiéncia do pai de primeira
viagem durante o periodo pds-natal foi agrupado em duas catego-
rias: 1 - “Repercussées da paternidade”, que engloba trés subca-
tegorias (Novos papéis com o nascimento do filho, Satisfacdo ao
tornar-se pai, Impacto negativo na salide mental e sexual); e 2 -
“Esforgando-se para uma paternidade envolvida e cuidadora”, com
duas subcategorias (Necessidade de tempo para a relacao pai-fi-
Iho” e “Necessidade de informacdo para participar do cuidado”).

0 agrupamento das categorias gerou a seguinte sintese: o ho-
mem tenta se equilibrar em busca de uma paternidade envolvida e

Quadro 4 - Resumo das Constatacoes

cuidadora, que necessita de tempo para a relacao pai-filho e infor-
macao. Ao mesmo tempo, procura lidar com as repercussdes oriun-
das da nova realidade de vida e parentalidade, uma vez que esta
vivenciando o tornar-se/ser pai pela primeira vez.

A sintese dos achados com o Score ConQual® é mostrada
no Quadro 4. Ressalta-se a alta confiabilidade nos achados, ten-
do em vista que na avaliagdo da qualidade foi obtida resposta sim
para mais de quatro critérios. Contudo, embora os achados sejam
inequivocos, a credibilidade foi avaliada como moderada, pela falta
de declaracdo sobre a perspectiva tedrica do pesquisador e sua in-
fluéncia no estudo.

Titulo: Experiéncias pos-natal do pai de primeira viagem: revisao sistematica d

e estudos qualitativos

Populacgao: pais de primeira viagem

Fenémeno de interesse: experiéncia da paternidade

Contexto: periodo pés-natal (primeiros dois anos apds o nascimento do filho)

tempo, procura lidar com as repercussoes oriundas da
nova realidade de vida e parentalidade, uma vez que
estd vivenciando o tornar-se/ser pai pela primeira vez.

Sintese dos achados Tipo de pesquisa Confiabilidade Credibilidade Score ConQual
0O homem tenta se equilibrar em busca de uma

paternidade envolvida e cuidadora, que necessita de

t laca i-filho e inf do. A

empo para a relacdo pai-filho e informacdo. Ao mesmo Oualitativa Alta Moderada Alta

Categoria 1: Repercussées da paternidade

Novos papéis com o nascimento do filho

Com o nascimento do bebé, uma nova identidade emerge g,
com ela, novas prioridades e papéis relacionados ao cuidado do fi-
IhoB03639) Atividades como manutencdo da casa e viagens passam
a ser vistas como secundarias, para que o pai tenha tempo para se
dedicar a paternidade e aos cuidados do filho©”39. Pai e mae abdi-
cam de atividades sociais em busca de mais momentos com o filho,
0 que aumenta o senso de responsabilidade e aproxima o casal do

Rev. Eletr. Enferm.,

filho®+3). Tornar-se pai significa ser maduro para decidir o melhor
para a crianca: “Bem, vocé cresce um pouco. Agora, viver para se
divertir passou, eu sou um papai”©o.

A principal intencao do pai de primeira viagem € colocar o fi-
Iho no centro da sua vida, mas sem abrir mdo de si mesmo, pois
@ necessario disponibilizar tempo para manutengao das atividades
laborais®?. Cuidar do bebé e ter um emprego remunerado constitui
um desafio e motivo de frustracdo para alguns, por terem pouco
tempo para si mesmos em razao do bebé ser a nova prioridade da
familia®23%. Assim, ficam mais irritados e sentem a pressao de sus-
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tentar a familia, além do cansaco laboral®63837.

Quando morava com minha esposa, ndo pensava muito no fu-
turo, como trabalhar até a idade da aposentadoria, pois minha
renda era suficiente para vivermos ambos. No entanto, mudei
minha mentalidade depois de ter um filho porque sinto o peso
de me tornar pai. Pensamentos sobre possiveis desafios e con-
flitos me deixam preocupado®?. (U)

Pais de diferentes crencas e etnias relatam a funcdo de cada
membro dentro do nucleo parental, tais como a mulher sendo res-
ponsavel pelo cuidado do filho e o pai por manter o lar financei-
ramente®+3). Alguns gostariam de compartilhar o cuidado com as
esposas, pois tém duvidas e insegurancgas, enquanto outros nao
desejam cuidar do bebé por questdes culturais®”. Estudos relatam
que alguns pais buscam assumir as responsabilidades para permitir
algum descanso para as esposas, resolvendo os problemas e tare-
fas que surgem, sendo este um importante apoio familiar®3-3%.

Satisfacdo ao tornar-se pai

Os homens demonstram satisfagdo com a chegada do primeiro
filho®L33-3839 Apesar das dificuldades, muitos sentimentos posi-
tivos vém a tona, como felicidade e realizacdo, tornando-os mais
confiantes e reafirmando a masculinidade diante da sociedade. Ao
mesmo tempo, assumir este papel e realizar os cuidados do filho de
forma correta atende as proprias expectativas do pai, assim como
as de seus familiares®+3637),

Tem sido brilhante. Nunca conheci nada t3o gratificante em
toda a minha vida, é brilhante. Ter um bebé, as risadas quando
vocé faz algo bobo e sim, ele é étimo, brilhante®®. (U)

Para alguns pais, o senso de paternidade so foi percebido apos
0 nascimento do filho®2353¢3840 e para outros, durante o pré-natal,
a partir das imagens da ultrassonografia fetal®?.

Impacto negativo na salude mental e sexual

A paternidade & um momento avassalador que requer adapta-
¢6esto334) A familia e os colegas de trabalho reconhecem a nova
identidade de um pai por meio de cansaco fisico, menor tempo de-
dicado ao trabalho para cuidar do bebé e atraveés dos seus proprios
relatos de frustracdo®®3®. Durante a adaptacdo, pode haver situa-
¢Oes em que ha necessidade de licenca-medica do pai e tratamento
para depressao, por nao se sentir capaz de cuidar do beb&G?. Mui-
tos costumam fumar para diminuir o estresse® e nota-se aumento
da ingestdo de alcool, perda de apetite, anedonia, irritabilidade e
disturbios do sono devido ao choro constante do bebé®839),

Os pais experienciam também turbuléncia na relagdo conjugal,
principalmente quando o filho apresenta alguma doenca ou viven-
ciam situacdes que fogem ao controle®+3%3®) Tensdes familiares
com os sogros diante de conselhos conflitantes e comportamentos
inadequados envolvendo os cuidados do bebé tambem interferem

nesta relacdo®®. Ademais, eles sofrem cobrancas e criticas no local
de trabalho pela queda no desempenho e baixa concentracao®™?.

A busca pelo profissional de salde so ocorre em Ultimo caso,
pais ha resisténcia em tratar problemas relacionados a saude men-
tal, por temerem ocupar o lugar de outra pessoa ou receberem o
rotulo de “fracos” no trabalho®®. O choro é considerado um sinal
de fragueza e eles mascaram seus sentimentos para evitar preo-
cupacdes aos conjuges®®. Durante a breve participacdo em edu-
cacao em saude pré-natal, os pais lamentam ndo serem atendidos
quanto a sua satide mental e outros aspectos sociais®®. A confianca
em Deus mostra-se fundamental para enfrentamento das dificul-
dades®¥.

Durante o periodo de amamentacao, os pais evitam o ato sexual
por receio de uma nova gestacao ou por acreditarem que isso pode
causar danos ao desenvolvimento do bebé, pois, segundo eles, o
suor e 0 espermatozoide podem contaminar o leite®. Alguns bus-
cam metodos contraceptivos e outros preferem nao realizar sexo
com a esposa, 0 que, as vezes, motiva relagdes extraconjugais e
aumenta o risco de exposicdo a infeccdes sexualmente transmis-
siveis®. Os pais percebem suas parceiras irritadas devido ao can-
saco em cuidar do bebé, o que é outro fator limitante para a relacao
sexual pés-parto®®.

Suspendemos o sexo até o bebé parar de amamentar... A maio-
ria das pessoas comecaria a fazer isso depois de um ano, for-
cando (contra as normas). Mas esse ndo é o nosso caso®. (U)

Categoria 2: Esforcando-se para uma paternidade envol-
vida e cuidadora

Necessidade de tempo para a relagdo pai-filho

Trabalhar por menos tempo tem sido uma alternativa para que
0 pai possa passar mais tempo com o filho, a fim de aumentar o vin-
culo entre eles®?, Contudo, o momento mais comum de interacao
entre ambos é a noite, quando o pai chega do trabalho; nos dias em
que o filho estd dormindo ou sendo amamentado nesse momento,
este tempo torna-se mais restrito®?. O trabalho é, portanto, fator
limitante na convivéncia do pai com o filho, pois, sendo o principal
provedor da familia, ndo pode se ausentar do trabalho para prestar
suporte presencial a esposat23e4y,

Embora a licenca-paternidade seja considerada importante e
com tempo insuficiente, alguns pais abrem mdo deste direito e tra-
balham excessivamente apds o nascimento do filho por necessida-
de financeira ou inseguranca no emprego®83?4). Os empregadores,
as vezes, dificultam a liberacdo da licenca-parental, ainda que os
pais precisem de mais tempo para permanecer em casa com familia
e, assim, fortalecer o vinculo com o filho por meio de brincadeiras
e outros cuidados®93®. Por passarem menos tempo com o filho, os
pais se sentem culpados por abandonar a familia® e preocupados
por ndo aprenderem sobre o bebé®?). Eles também se queixam de
serem deixados em segundo plano nas enfermarias pos-parto, uma
vez que alguns profissionais de salde ndo permitem sua entrada,
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intensificando a distancia®?.

Tudo pegou em mim, tive que voltar ao trabalho e deixar a bebé
chorando... ela esta gritando..ndo posso simplesmente ndo ir
trabalhar, pois, por mais que eu adorasse ficar aqui e ajudar, ndo
p0sso, porque s6 tenho permissao para duas semanas...). (U)

Necessidade de informacdo para participar do cuidado

Muitos pais consideram nao ter conhecimento suficiente para
cuidar do filho e da esposa, o que dificulta o reconhecimento de
sinais e sintomas do bebé, bem como de formas de ajudar @ mae
corretamente®03236-38),

Nd&o tenho ideia do que fazer no pds-parto...nunca tive uma ex-
periéncia assim antes..senti que preciso de apoio também®©®.

u)

Eles buscam informacdes em livros, fontes on-line e conselhos
de pessoas proximas sobre como realizar o cuidado do filho, embo-
ra nao confiem nas informacdes disponiveis na internet e prefiram
orientacdes de amigos e familiares®3334383% Sentem-se confusos
com diversas informacdes de diferentes fontes recebidas sobre os
cuidados com o bebé®>. Ademais, relatam dificuldade de adqui-
rir ensinamentos com os profissionais de saude, pois muitos nao
explicam como realizar o cuidado com o filho passo a passo®23639),
Nesse sentido, a contratacao de uma baba é vista como uma fuga
temporaria de papéis e responsabilidades®®.

A enfermeira simplesmente levou o bebé para dentro e foi em-
bora. Nunca me orientou como carregar o bebé, nunca ensinou
nada®®. (U)

Varios fatores fazem com que os pais Ndo participem ou se
esquecam dos ensinamentos recebidos no pre-natal, tais como
auséncia de liberagdo por parte das empresas em que trabalham
para acompanhamento do filho em consultas, pouco conhecimento
adquirido nas aulas educacionais, reduzido tempo de consulta ou o
fato de simplesmente ndo darem a devida atencao para isso®%3¢. Ha
tambem relatos de sentimento de exclusao quando os profissionais
s concedem atencgao para a mulher e o recém-nascido®®#9. Alguns
gostam de participar de consultas envolvendo o casal e tambéem de
quando alguns profissionais os tratam com empatia e profissiona-
lismo ou concedem ao casal prioridade na fila de atendimento para
a consultat?,

Ainda, segundo eles, sao necessarias aulas pre-natais com
contetido sobre amamentacdo e cuidados ao bebé&®? direcionadas
30 pai, pois, embora 0s grupos sejam importantes, focam princi-
palmente no cuidado a mulher e as aulas sdo muito tedricas®>-3740),
Alguns participam de rodas de conversa, mas nao se sentem a von-
tade para sanar duvidas porque as mulheres sao maioria entre os
integrantes®. A literatura descreve ainda baixa frequéncia de pais
nas aulas de pos-parto, devido ao horario e pelo grupo ser apelida-

do de “grupo das maes”3039),

Nesse contexto, eles sugerem grupos de aprendizagem com
outros pais e programas educacionais, além da criacdo de um guia
ou livro para cuidado paterno no pos-parto, o que, segundo eles,
ajudaria a realizar os cuidados com o bebé de forma sequra®33537-39),

Uma coisa que queremos fazer (como pai) é nos envolvermos
mais. Mas outra coisa, talvez, do hospital ou dos institutos, é
nos dizer o que temos que fazer. Entdo, para ficarmos mais
atentos, nos envolva mais para que a gente se sinta mais im-
portante®. (U)

DISCUSSAO

A experiéncia pos-natal do pai de primeira viagem é acom-
panhada de surgimento de novos papéis, satisfacdo e, ao mesmo
tempo, impactos negativos na saude mental e sexual apos 0 nasci-
mento do filho. O pai esforga-se para uma paternidade envolvida e
cuidadora, em que o tempo para a relacao pai-filho e a informacao
para participar do cuidado sao fundamentais.

A cooperacao do pai no cuidado do filho recém-nascido forta-
lece o vinculo com o bebé e com a familia, corroborando estudos
sobre o envolvimento paterno®'?. Durante o desenvolvimento da
crianga, ha a oportunidade para que o pai se relacione progressiva-
mente com o filho, proporcionando ensinamentos e enriqguecendo
a concepcao de paternidade, tal como observado em outros estu-
dOS(IZ,ILo)_

Por outro lado, o pai se distancia das interacées com o filho
quando nao disp6e de tempo, em decorréncia da peculiar configu-
ragcdo social, em que ele é o provedor e mantém-se ocupado com
o trabalho formal. Com a chegada do filho, esses papéis se fortale-
cem, dada a necessidade de adquirir mais recursos financeiros®23¢.
Os pais de primeira viagem se preccupam com a manutengao da
renda familiar, pois algumas familias ndo dispdem de refei¢des dia-
rias completas, dificultando o aleitamento materno exclusivo pela
parceira®?,

Eles desejam ser pais envolvidos com os filhos e buscam exer-
cer esse papel, inclusive como exemplo para os filhos™. Pai e mae
geralmente compartilham da rotina, se revezam para cuidar do
bebé e consideram que até mesmo as discussoes do casal sao ne-
cessarias para a definicdo de papéis a fim de obter bem-estar nesta
relagdo®o3>37),

Apods o nascimento do primogénito, alguns tém a sensacao de
serem mais respeitados pela sociedade, pois significa que darao
continuidade a sua genealogia®”. Ademais, o vinculo com a esposa
melhora e se fortalece neste momento de pos-parto®?. Entretanto,
com o desenvolver da paternidade, alguns homens sentem impac-
tos na sua salde mental“1718),

Com o passar dos dias e crescimento do filho, o senso de res-
ponsabilidade do pai se intensifica, aumentando seu engajamento
nos cuidados e vinculo com o filho, e ha o desenvolvimento de no-
vas personalidades, como ser mais paciente e sensivel com a crian-
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¢a e a esposat93?, Ele auxilia nos cuidados com a crianca, direta ou
indiretamente, e concebe um bom pai como aquele que esta pre-
sente, educa, ensing, cuida, participa e da carinho®. A aproximacao
precoce durante a gestacdo contribui para que o pai perceba seu
novo papel no cuidado ao bebé, seu lugar no grupo familiar e a sua
importancia no decurso do puerpério®.

Revisdo da literatura mostrou relacdo entre a resposta cerebral
paterna e os estimulos auditivos e visuais da crianga, de modo é que
o cérebro paterno é altamente responsivo aos estimulos infantis®™.
Com isso, a auséncia de exemplos sobre como proceder no cuidado
do bebé, aliada a precaria flexibilizacdo da licenca-paternidade, de
tempo e de lugar dedicado para troca de informacg6es, podera pre-
judicar o engajamento paterno no pos-natal.

Outros estudos confirmam os resultados desta revisao e refe-
rem gue o pai de primeira viagem traz consigo uma hesitagao em
cuidar do filho, diante da percepcao de incapacidade e de que o
bebé é delicado, confiando esta responsabilidade principalmente a
mae®”). Tornar-se pai requer preparacdo e busca de conhecimen-
to desde o principio, que se da através do apoio familiar e de pro-
fissionais de salude, bem como por meio de buscas na internet a
fim de aprender como realizar esses cuidados®'333%. Com isso, 0s
profissionais de salde necessitam auxiliar o pai a respeito de como
cuidar do filho, demostrando as técnicas de cuidados necessarios
para isso®?.

Os pais se sentem satisfeitos com a paternidade, mas a triagem
de saude mental e o0 apoio no periodo pre-natal sdo cruciais para
a saude mental diante do sofrimento psicologico associado a esta
transicdo para a paternidade®®. Embora os pais de primeira viagem
desta revisao tenham sido apenas de filhos saudaveis, a paternida-
de no contexto do adoecimento ou da prematuridade pode impor
ainda mais desafios. Outros estudos mostram o medo, o carater
inesperado do nascimento prematuro, @ preocupacao Com O Cui-
dado e a fragilidade da crianca, bem como a ansiedade do pai em
relacdo ao crescimento e desenvolvimento do filho prematuro®“3,
Ha ainda dificuldade em equilibrar a vida com a esposa, os filhos, os
amigos e o trabalho, dificuldade em pedir ajuda e insuficiéncia de
informacdes quando os filhos estdo em unidade de terapia inten-
siva neonatal®®. Essas diversas fontes de estresse potencializadas
pela prematuridade, adoecimento ou hospitalizacao do filho podem
tornar a experiéncia de tornar-se pai pela primeira vez traumatica,
principalmente porque as masculinidades sao reajustadas diante
do adoecimento do filho®®.

Envolver o pai no cuidado do bebé proporciona o envolvimen-
to familiar e, da mesma forma, minimiza repercussdes negativas a
sua satide mental®1”. Receber apoio da companheira, da familia e
da comunidade, sobretudo aceitagao cultural e social, & importan-
te para formar um pai ativo e envolvido™. Estudo com pai de filho
prematuro trouxe que a esposa é a fonte de apoio mais importante
para o pai, sequida da familia proxima®?.

Apesar dos homens se mostrarem resistentes em aceitar apoio,
buscam lidar com situacdes desafiadoras mediante a pratica de ati-
vidade fisica, com crencas sustentadoras de esperanca e significa-

do e por meio da adocdo de praticas espirituais®®. Os profissionais
de saude também exercem um papel importante em reconhecer 0s
esforcos dos pais e arienta-los a respeito dos cuidados com os be-
bés, para que se sintam incluidos e confiantes nessa missao®3),

A equipe de enfermagem, em especial, assume importante pa-
pel para a competéncia parental“®. Considerar o nivel de letramento
em saude dos pais, a carga horaria de trabalho e a cultura em que
estdo inseridos € importante, no sentido de flexibilizar horarios para
a consulta de pré-natal e visitas ao hospital durante o pés-parto®.
Ademais, podem considerar e valarizar o grande potencial de trans-
formacgao das masculinidades apads a parentalidade e diante das si-
tuactes conflitantes de assumirem-se como cuidadores®©®.

Apesar da inclusdo de diferentes bases de dados e idiomas
dos estudos, a amostra desta revisao foi pequena e exclusivamen-
te composta por pais de filhos saudaveis. Portanto, os resultados
nao podem ser generalizados para outros grupos e evidenciam a
necessidade de mais estudos sobre os impactos da transicdo da pa-
ternidade nos pais de primeira viagem, principalmente quando ha o
nascimento de um filho prematuro, que necessita de hospitalizacao
ou que tenha alguma condicdo especifica de salde. Acredita-se
que os contextos de adoecimento, prematuridade ou hospitalizacao
possam aumentar os niveis de estresse e sofrimento do pai®2+34),

Esta revisao tem claras implicacdes para a pratica clinica e o en-
sino ao mostrar como o enfermeiro pode incluir e incentivar o pai
nos cuidados do bebé. O homem experiencia uma ampla gama de
emocoes desafiadoras na transicao para a paternidade, e o profis-
sional de saude deve reconhecer essa concepcao do que e tornar-
-se pai de forma singularizada para estar presente nas interacdes e
intervencoes. O pai precisa ser acolhido e envolvido em interagbes
dialégicas desde o pré-natal, a partir das consultas ou grupos de
apoio, nos quais devem ser explorados seus sentimentos, expecta-
tivas, projecoes, necessidades emacionais e informacionais.

Ha a necessidade também de melhores instalacGes para ho-
mens nas maternidades, a fim de promover a inclusao e perma-
néncia destes ao lado das parceiras e filhos imediatamente apos
0 nascimento, assim como que participem das tomadas de decisao.
Necessario também implementar a flexibilizacdo dos horarios de
visita para auxiliar o pai no equilibrio entre trabalho, paternidade e
conjugalidade e desenvolver programas de treinamento para a rea-
lizagao de cuidados do bebé adaptados ao publico masculino, sen-
siveis aos aspectos culturais das masculinidades e as necessidades
de informacao.

Esta revisdo tambem revelou implicacbes politicas como a
necessidade de programas sociais que auxiliem o homem no en-
gajamento paterno, mediante leis trabalhistas de ampliacdo da li-
cenca-paternidade e incentivo as empresas para que respeitem e
promovam a participacdo do pai no cuidado do filho.

Abordar os aspectos culturais, propor e testar agées para au-
mentar a participacdo paterna nos cuidados do bebé e compreen-
der a influéncia do envolvimento paterno no desenvolvimento in-
fantil constituem outras lacunas para estudos futuros.

Rev. Eletr. Enferm,, 2025:27:77458, 1-11 9



Alvarenga WA et al.

CONCLUSAO

A experiéncia do pai de primeira viagem é marcada pelo surgi-
mento de novos papéis, satisfagao com a paternidade, inseguranca
e impactos negativos na satde mental e sexual apos o0 nascimento
do filho. O pai esforga-se para uma paternidade envolvida e cui-
dadora, em que o tempo para a relacdo pai-filho e a informacao
para participar do cuidado sao fundamentais. A rede de apoio e os
meios de informacado interferem na participacdo do pai no cuidado
do bebé. Os profissionais de satide exercem papel fundamental no
sentido de promover a competéncia parental para uma paternida-
de mais participativa e satisfatoria. Para tanto, devem considerar a
paternidade de forma contextualizada e individualizada, a fim de
promover o acolhimento, a atencdo as necessidades do pai des-
de o pre-natal, bem como a promocao de um ambiente inclusivo
nas maternidades, que considere a permanéncia do homem com
a parceira e o filho e o seu envolvimento nas tomadas de decisao.
Exemplos de estratégias citadas pelos pais, que os ajudariam a se
tornarem mais participativos no cuidado, sdo o estabelecimento de
grupos de pai e programas educacionais nos periodos pré e pos-
-natal voltados para aumentar o letramento paterno para o cuidado
infantil, que considerem as especificidades do publico masculino.
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