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Introducdo: A experiéncia de doencas e hospitalizacdao do filho pode vir a desencadear o sentimento de
vulnerabilidade da mae, ao se perceber afastada, sem informacdes, de modo questiondvel quando nado lhe permite
participar do cuidado. Os métodos de oxigenoterapia sao utilizados na tentativa de estabilizar a saturacdo e corrigir
provaveis desconfortos respiratérios. O enfermeiro pode colaborar com as familias por meio de acdes que busquem
ndo apenas o tratamento da patologia, mas que atendam as demandas biolégicas, psicoldgicas, sociais e espirituais
provocadas pela hospitalizagdo. Objetivo: Investigar o conhecimento materno acerca do motivo de internagao do
recém nascido. Metodologia: Estudo exploratério-descritivo com abordagem qualitativa desenvolvido em Hospital
secundario em Fortaleza. Participaram dezessete maes, na qual os filhos foram acometidos por desconforto
respiratério submetidos a oxigenoterapia. A coleta de dados foi de marco a abril de 2012, com a aplicacdo de uma
entrevista semi-estrutura. As informacdes foram transcritas e analisadas segundo a andlise temdtica. A pesquisa foi
aprovada sob Parecer N2456/2011. Resultados: Identificaram-se os nlcleos temdticos emergindo as categorias:
Conhecimento do motivo da hospitalizacao e Esclarecimentos quanto aos procedimentos realizados. Os pais percebem
a hospitalizacdo do filho mediante a interacdo com os membros da equipe de salde e do cuidado prestado. O
profissional deve buscar acolher a mae de maneira atenciosa, fornecer informacdes, incentivd-la a manutencao do
vinculo, deixando-a ciente da realidade e da situacdo clinica do bebé. Sabe-se que uma comunicacao eficiente
possibilita uma compreensao melhor a respeito da patologia, aumenta o vinculo entre os mesmos, minimiza a
ansiedade e inseguranca. Houve desconhecimento da terapéutica, portanto gerador de perturbacédo e nervosismo
para a mae ao presenciar o filho submetido ao tratamento. Conclusdo: Os aparelhos (respirador) chocam a genitoras,
ainda nestas condicdes, as mesmas observam a evolucao didria, presenciam a realizacao de procedimentos e buscam
informacdes quanto ao estado clinico. A preocupacao das maes estd centrada na possivel alta hospitalar.Portanto,
existe a necessidade de sensibilizacao da equipe multiprofissional em desenvolver uma visao diferenciada a respeito do
bindbmio mae-filho, para que a hospitalizacdo possa estabelecer a interacdo com a familia lhes proporcionando
seguranca, afetividade e atendimento qualificado.



