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DEPRESSAO POS-PARTO: UM ENFOQUE A SAUDE MENTAL DA PUERPERA
SOB A PERSPECTIVA DA ENFERMAGEM

Andrea Almeida Zamorano!

RESUMO: Este artigo ressalta a importincia temdtica baseada no enfoque a saiide mental
da puérpera e as contribui¢cdes do enfermeiro no reconhecimento e intervencdes através do
diagnéstico precoce da DPP como forma de amenizar o sofrimento psiquico da parturiente
e repercussdes da dor psiquica na vida social e familiar. Relata a importincia do pré-natal
intermediado por alteragcdes que podem acarretar a depressdo pés-parto. O presente estudo
busca esclarecer a etiologia, a importincia do diagnéstico precoce, suas variadas formas de
tratamento e acdes preventivas para a depressio pds-parto do qual sdo decorrentes de
alteracées emocionais, cognitivas, comportamentais e fisicas desencadeadas do inicio
gestacional até a fase puerperal. Por meio de uma revisio bibliografica e sistemdtica da
literatura, observamos que sua etiologia n3o foi totalmente esclarecida sob a forma de
multiplos fatores de risco envolvidos e que o tratamento deve ser realizado de forma
multidisciplinar.

Palavras-chave: Depressio Pés-Parto. Diagnéstico. Tratamento.

ABSTRACT: This article highlights the thematic importance based on the focus on the
population's mental health and how nurses contribute to recognition and functions through
the early diagnosis of PPD as a way to alleviate the psychological distress of the parturient
and the repercussions of psychological pain on social and family life . It reports the
importance of prenatal care mediated by changes that can lead to postpartum depression.
The present study seeks to clarify the etiology, the importance of early diagnosis, its various
forms of treatment and preventive actions for postpartum depression, which result from
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emotional, cognitive, behavioral and physical changes triggered from the gestational onset
to the puerperal stage. Through a bibliographical and systematic review of the literature, we
observed that its etiology was not fully clarified in the form of risk factors involved and
that the treatment should be carried out in a multidisciplinary way.

Keywords: Postpartum Depression. Diagnosis. Treatment.
INTRODUCAO

A Depressio Pés-Parto (DPP) é um quadro clinico severo e agudo que requer
acompanhamento psicolégico e psiquidtrico, pois devido 4 gravidade dos sintomas, h4 que
se considerar o uso de medicacdo. Todo ciclo gravidico-puerperal é considerado periodo de
risco para o psiquismo devido 2 intensidade da experiéncia vivida pela mulher. Esta
experiéncia pode incidir sobre psiquismos mais ou menos estruturados. Mesmo mulheres
com boa organizagio psiquica podem se ver frente a situagdes em que a rede social falha.
Esta acomete entre 10% e 20% das mulheres, podendo comecar na primeira semana apés o
parto e perdurar até dois anos.

A Depressio pés-parto (DPP), ndo afeta apenas a puérpera, mas todos os & sua volta,
pode ser caracterizada como um transtorno no desempenho fisico, comportamental,
cognitivo e emocional, atingindo aproximadamente 15% das mulheres em geral, podendo ter
inicio até 12 meses apds o parto (ARRAIS; FRAGALLE; MOURAQOQ, 2014) . Tendo
diversos fatores de risco associados, dentre os quais alguns se destacam, tais como: histérico
de algum transtorno psiquico, ter menos de 16 anos, baixa autoestima, soliddo, gravidez ndo
planejada, menor escolaridade, nio estar casada em regime legal (solteira ou divorciada),
abortamento espontineo ou de repeticio, desemprego da puérpera ou do companheiro,
situagdes estressantes nos ultimos 12 meses, auséncia ou pouco amparo social, bebé do sexo
oposto ao esperado, relacionamento insatisfatério (ALFAIA; MAGALHAES;
RODRIGUES 2016), a gravidez, parto (parto traumético, prematuro e histérico de aborto)
e estresse (desemprego ou mortes), e por tltimo a vida socioeconémica. Podendo observar
se hé histérico de depressdo na familia, e se mesma j apresentou algum episédio (ARRAIS;
FRAGALLE; MOURAO, 2014).

Os sintomas usualmente observados sio: ansiedade, ideias de morte e suicidio,

sentimento de culpa, diminui¢io do humor, diminui¢do ou perda do prazer, menor

desempenho, disttirbio do sono (ALFAIA; MAGALHAES; RODRIGUES 2016).
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Estudos apontam a possivel relacdo entre o risco de depressio pds-parto com fatores
relacionados anteriormente a tensio pré-menstrual. Essa relacdo é devido as semelhancas
apresentadas em ambos os casos. Apresentando situagdes de alternincia na esfera hormonal,
tanto na queda dos niveis de progesterona como na fungio tireoidiana reduzida, as quais tem
ligacdo direta com a qualidade de vida da mie e do bebé (CABRAL; MARINI; MORAIS
2013).

Faz-se de extrema importincia o acompanhamento pré-natal, pois segundo o
Ministério da Satde (MS) o foco desse acompanhamento é assegurar o desenvolvimento de
uma gestacdo sauddvel com beneficios para a mie e o bebé permitindo o nascimento de um
bebé saud4vel e sem transtornos para a mie em todos os seus aspectos, inclusive psicossocial
(BOSKA; LENTSCK; WISNIEWSKI 2016).

Esse olhar cuidadoso do enfermeiro voltado a todas as gestantes, com medidas e a¢Ges
de cuidado integral durante essa fase de mudangas e transi¢des, poderad prevenir diversas
complicagdes que podem ser provenientes da depressio pés-parto (ALFAIA;
MAGALHAES; RODRIGUES 2016).

Esta deteccdo deve ser feita no inicio de pds-parto ou entdo nas consultas pré-natais
anteriores. Isto permite um tratamento adequado para as mies, para a relacio mie-recém-
nascido e, mais tarde, para o equilibrio psicolégico da crianga. Portanto, o impacto na vida
dos envolvidos requer um trabalho nio sé remediativo, mas também preventivo, a fim de
evitar este grave transtorno. (ARRAES, ARAU_]O, SCHIAVO 2018).

A gravidez é um evento biologicamente natural, porém um periodo de importante
vulnerabilidade emocional, onde sentimentos diversos sio vividos, sendo essa fase uma
transi¢do que envolve a necessidade de reestruturacdo e reajustamento em viarias dimensdes.
Causa mudanca de identidade e redefini¢do de papéis. Mudancas iniciadas na descoberta da
gravidez que se estendem além do parto, a depender da vivéncia de cada mulher (SAVIANI-
ZEOTI; PETEAN, 2015).

Segundo Medeiros et al., (2016), mesmo se tratando de um fenémeno natural, deve
ser acompanhada por uma equipe multidisciplinar, a fim de diminuir as intercorréncias
durante o pré-natal, trabalho de parto, parto e puerpério. Pois, uma assisténcia eficiente pode
diminuir o surgimento de problemas reais e poténcias, facilitar a identificagio dos
diagnésticos, planejamento e implementacdo dos cuidados necessirios. No pés-parto, a
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mulher pode apresentar maior risco para problemas de ordem fisica, mental e social.
Atingindo também a familia e a crianga, sendo manifestados, muitas vezes, por:
dores/incdmodos; medos/preocupacdes; percalgos sexuais; redugio da autoestima e do
cuidado pessoal; dificuldades interacionais com familiares e/ou com o filho; depressio e
outros (TEIXEIRA et al., 2015).

Martinez et al., (2016), afirmam que durante o pés-parto, a condi¢do psiquidtrica mais
comum é a depressio pés-parto (DPP), um problema de satide puablica de escala mundial. E
que apesar de uma proporgio significativa das mies, enquanto usudrias da atencdo primaéria
de satide (APS), apresentem para tal alto ENCICLOPEDIA BIOSFERA, Centro Cientifico
Conhecer - Goiinia, v.15 n.27; p. 2018, ainda sim os transtornos depressivos geralmente nio
sdo detectados ou tratados, apesar da disponibilidade de tratamentos eficazes. Este quadro
manifesta-se, na maioria dos casos, a partir das primeiras quatro semanas apds o parto e
atinge, habitualmente, sua intensidade méxima nos seis primeiros meses (GALVAO et al.,
2015). Muitos fatores podem estar relacionados & DPP, como: histérico de depressio,
transtorno mental, ansiedade ou problemas emocionais na gravidez, eventos estressantes,
apoio social ou financeiro ausente ou insuficiente. E muitas sdo as consequéncias desse
episédio, como o comprometimento da relacdo entre mie e filho (BRITO et al., 2015).

Em mulheres com histéria prévia de depressio pés-parto (DPP), observa-se risco
70% maior de desenvolverem outro episédio depressivo, e em casos de DPP prévia e
melancolia da maternidade, baby blue, este risco aumenta para 850. (HARTMANN;
MENDONZA-SASSI; CESAR, 2017).

Segundo a Organizagio Mundial de Satde (OMS, 2017), a depressido é a principal
causa de problemas de satide e incapacidade em todo o mundo. E um importante fator de
risco para o suicidio e é considerado um transtorno mental comum, caracterizada por tristeza
persistente e uma perda de interesse e incapacidade de realizar atividades que a pessoa
normalmente gosta e as atividades didrias por 14 dias.

Para o diagnéstico da DPP, a utilizacdo de medicamentos antidepressivos tem se
mostrado o primeiro recurso para o tratamento, embora ocasione prejuizos no aleitamento

materno e poucas pesquisas tenham sido realizadas. Outro recurso, muito verificado que se

mostrou eficaz foi a terapia cognitivo-comportamental - TCC (KROB, LEITE & MOR]I,

2017).
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A Depressdo pés-parto (DPP), ndo afeta apenas a puérpera, mas todos a sua volta,
pode ser caracterizada como um transtorno no desempenho fisico, comportamental,
cognitivo e emocional, atingindo aproximadamente 15% das mulheres em geral, podendo ter
inicio até 12 meses apds o parto (ARRAIS; FRAGALLE; MOURAO, 2014) tendo diversos
fatores de risco associados, dentre os quais alguns se destacam, tais como: histérico de algum
transtorno psiquico, ter menos de 16 anos, baixa autoestima, soliddo, gravidez nio planejada,
menor escolaridade, ndo estar casada em regime legal (solteira ou divorciada), abortamento
espontineo ou de repeti¢io, desemprego da puérpera ou do companheiro, situacdes
estressantes nos ultimos 12 meses, auséncia ou pouco amparo social, bebé do sexo oposto ao
esperado, relacionamento insatisfatério (ALFAIA; MAGALHAES; RODRIGUES 2016), a
gravidez, parto (parto traumatico, prematuro e histérico de aborto) e estresse (desemprego
ou mortes), e por ultimo a vida socioecondmica. Podendo observar se h4 histérico de
depressio na familia, e se mesma j4 apresentou algum episédio (ARRAIS; FRAGALLE;
MOURAQO, z2014).

Os sintomas usualmente observados sio: ansiedade, ideias de morte e suicidio,
sentimento de culpa, diminui¢do do humor, diminuicdo ou perda do prazer, menor
desempenho, distirbio do sono, (ALFAIA; MAGALHAES; RODRIGUES 2016)
descontrole emocional por estresse do parto, apresentando assim algumas disfung¢des como
tristeza pds-parto, abatimento, choro repentino e incapacidade. Modifica¢des do humor nas
primeiras quatro semanas do puerpério, podendo ser leve e passageira ou piorar para uma
neurose psicética, sentimento de incapacidade, sono prejudicado, pensamento obsessivo,
rejei¢do do bebé, riscos de suicidio ou infanticidio sdo caracteristicas da doenca (ARBOIT;
DAANDELS; SAND, 2013).

Existem ainda fatores que podem sim ser predisponentes para o desenvolvimento de
complicacdes e até mesmo uma depressdo pés-parto. Podemos citar, por exemplo, o parto
cesireo, que tem sido realizado cada vez mais frequentemente e pode acarretar consigo
transtornos de adaptacdo no pés-parto. A episiotomia, que segundo a OMS a indica em
apenas 10% a 15% dos partos normais, no Brasil ela é realizada em aproximadamente gooo
dos partos normais, o que ressalta seus agravos pois, pode trazer consequéncias n3o apenas
fisicas, mas também psicolégicas & mulher no pés-parto (BOSKA; LENTSCK;
WISNIEW SKI 2016).
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A auséncia (ou ndo permissdo) de um acompanhante durante o trabalho de parto e o
momento do parto. A mulher, segundo a Lei do Acompanhante pode escolher alguém para
acompanhi-la durante esse momento tio marcante em sua vida. Tendo consigo um
acompanhante durante o trabalho de parto e o parto, segundo o Ministério da Satde, a
mulher se sentird mais confiante e segura, o que possibilita a diminui¢cdo no uso de
medicamentos analgésicos, a duragio do trabalho de parto e até mesmo o niimero de partos
cesareas realizadas (BOSKA; LENTSCK; WISNIEWSKI 2016).

O programa de pré-natal psicolégico é uma forma diferenciada dando assisténcia
integral, trabalhando o processo gravidico-puerperal, complementando o pré-natal, onde
trabalham viarios aspectos importantes como modifica¢des, confianga, vinculo com o bebg,
cuidados na amamentagio, tornando um local para expressar medos e ansiedades (ARRAIS;
FRAGALLE; MOURAO, 2014).

De que forma o enfermeiro poderd intervir para a prevencdo a saide mental da
puérpera nos casos de depressdo pds-parto e quais os beneficios do diagnéstico precoce de
casos DPP acarretam a melhora do quadro e diminuicio dos agravos a saiide mental da
parturiente?

O profissional de satide que assiste a parturiente deve conhecer e compreender os
fatores socioculturais, ambientais, a fisiologia do processo do parto, fatores que possam
causar medo e inseguranga a essas parturientes, com a finalidade de proporcionar uma
assisténcia humanizada e integral. Ressaltando a importincia de identificar precocemente
possiveis sintomas e fatores de risco, contribuindo assim, amenizar o sofrimento psiquico
da parturiente e familiares através de tratamento medicamentoso e acdes sociais e
terapéuticas.

Buscamos analisar a depressdo pés-parto a partir do enfoque a satide mental da
puérpera sob a perspectiva da enfermagem, a prevaléncia de fatores de risco e detecgdo
precoce da sintomatologia referente 3 DPP entre as fases gestacional e puerperal; Investigar
o papel do enfermeiro como corresponsivel pelo acolhimento & puérpera promovendo
subdiagndstico; Ressaltar a importincia do pré-natal e do apoio social e familiar como

preventivo a DPP
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2 DELINEAMENTO METODOLOGICO

Foi realizada uma revisio critica das publicacdes na PUBMED, SCIELO e LILACS
referidos 4 Depressdo Pés-Parto. Foram excluidos os artigos que nio atenderam aos critérios
de inclusdo, aqueles que apresentaram duplicidade de dados e os artigos que apés leitura
pormenorizada nio atenderam ao objetivo proposto nessa revisio.

Trata-se de uma revisdo bibliografica da literatura do qual foi realizada busca em
bases de dados eletrbénicos, usando estratégias com os termos “Depressio Pés-Parto”. Os
critérios de inclusdo foram aplicados aos registros obtidos em trés etapas: titulos, resumos e
textos completos de 25 artigos cientificos publicados. Foram adotados como critérios de
inclusdo, artigos cujo titulo e/ou resumo sugerisse resultados originais sobre a prevaléncia
ou incidéncia de DPP no presente estudo.

Foram excluidos 13 artigos em que faltavam informacdes sobre delineamento com
foco apenas em adolescentes, HIV positivas ou pertencentes a minorias étnicas ou que nio
fosse possivel distinguir resultados (Depressio Maior ou Menor) relativos a outros

transtornos.

3 REFERENCIAL TEORICO

Foram identificados através dos resultados obtidos em pesquisa que utilizaram
mulheres nos periodos de gravidez, pds-parto imediato e tardio, com ou sem histérico
reprodutivo, dez fatores de risco considerados determinantes para o surgimento da depressido
pds- parto, sendo eles: insatisfacio com a gravidez; histéria de depressio; abuso sexual e
violéncia doméstica antes, durante ou apds a gravidez; maior nimero de estressores
vivenciados ao longo da vida; histéria de depressdo pés-parto; baixo indice de satde mental;
depressdo pré-natal; sofrimento emocional durante a gravidez e/ou parto; aleitamento por
menos de seis meses e baixo indice de dmega 3.

Gauthreaux et al. (2017), afirmou que a gravidez indesejada ou tardia est4 fortemente
associado aos sintomas da DPP em relacdo as mulheres que desejavam engravidar. Para
Turkcapar et al., revelou em suas pesquisas que mulheres com DPP era resultante da
insatisfagio com a gravidez atual. ENCICLOPEDIA BIOSFERA, Centro Cientifico

Conhecer - Goiania, v.15 n.27; p. 2018.
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Segundo Gauthreaux et al. (2017), foi realizado um processo avaliativo através de
questiondrios do qual esse achado foi obtido pelas mulheres categorizadas como gravidez
indesejada ou tardia, o maior percentual por ter vivenciado em algum momento da sua vida
um episédio depressivo. De acordo com Chojeta et al. (2016), a histéria de depressio se deve
aos sintomas da DPP do qual o total de 5.219 mulheres que deram 2 luz,820 apresentaram
sintomas depressivos pds-parto.

As evidéncias de Guathreaux et al. (2017) e Turkcapar et al. (E3), resultantes de
questiondrios avaliativos aplicados as gestantes e parturientes, relataram que a gravidez
indesejada ou tardia decorrente do abuso sexual e violéncia doméstica antes ou durante a
gravidez, também considerando o seu histérico de reproducdo, expressaram maior
percentual de ocorréncia de sintomatologia da DPP.

Para Gauthreaux e colaboradores (2017), foram considerados estressores: ter um
membro da familia doente; separacio ou divércio do parceiro; falta de moradia; a
entrevistada ou o cdnjuge perderam o emprego; conflitos com o parceiro; coénjuge nio
desejava gravidez; ser incapaz de pagar as contas; estar em uma luta fisica; a entrevistada ou
o parceiro foram para a prisdo; alguém perto da entrevistada usa drogas ou 4lcool ou alguém
perto da entrevistada morreu. Foram achados para a amostra identificada como gravidez
indesejada ou tardia, os seguintes resultados, quando: presenca de 1 a 2 estressores -
aumentou a probabilidade de DPP pela metade; presenca de 3 a 5 estressores - duplicou a
chance de DPP e a presenca de 6 ou mais estressores - quadruplicou a possibilidade dessas
mulheres desenvolverem DPP. De acordo com Chojeta et al. (2016), foi realizado em seu
processo avaliativo, os fatores de risco associados & DPP j4 vivenciados, tornando o fato
episddico através de uma gestacdo atual comprometida com a DPP comparado as gestacdes
anteriores, tornando-o recorrente. Esse achado fortalece o estudo de Turkcapar et al. (2015),
que avalia mulheres que apresentaram sintomas da DPP atual, histérico de depressdo pés-
parto, as quais demonstravam insatisfagio com a atual gravidez e pensamentos suicidas em
periodo gestacional.

Para avaliacio de Chojeta et al. (2016), concluiu que as mulheres com sintomas de

DPP apresentaram baixo indice de satide mental, associados ao bem-estar fisico e emocional

dessas mulheres, ENCICLOPEDIA BIOSFERA, Centro Cientifico Conhecer - GoiAnia,

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio. Sao Paulo, v.7.n.9. set. 2021.
ISSN - 2675 — 3375

99



Revista [bero-
Americana de
Humanidades,
Ciénciase
Educagio

. Revista Ibero- Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacao- REASE

v.15 n.27; p. 2018 10 também foi avaliado por esse questiondrio, sendo possivel considerar a
forte associacdo entre o baixo nivel de satide mental e a depressio pés-parto.

Existem evidéncias em todos os estudos analisados sobre a depressio pré-natal,
porém somente Turkcapar et al. (2015), considerou em seus resultados que a depressio pré-
natal estd relacionado a sintomatologia da DPP.

O sofrimento emocional durante a gravidez ou no parto foi demonstrado por Chojeta
et al. (2016) e Markhus et al. (2013). Questiondrios aplicados expressaram relatos das
puérperas sobre os eventos emocionais que envolveram a gestagio e parto. Conclui-se que
esse fator, quando associado a outros fatores de risco experimentados por elas, pode
desenvolver um episédio de depressio no pés-parto.

Para Chojeta et al. (2016), este fator foi considerado um fator materno de risco para
a DPP, apds analisar no histérico reprodutivo e na gravidez atual, a desisténcia do
aleitamento antes dos seis meses. Os estudos mostraram que o aleitamento por menos de
seis meses afetou a relacio da mie com o bebé, diminuindo o vinculo materno. Concluindo
que, quando associado a outros fatores de risco, podem interferir no bem-estar fisico e
mental da mulher, contribuindo para o surgimento de um episédio depressivo maior no
puerpério (DPP).

Markhus et al (2013), realizou um estudo com 43 mulheres grividas de 24 semanas,
sugerindo que o baixo indice de émega 3 no final da gestacdo, por volta de 28 semanas, vai
interferir na satide mental da gestante. Visto que, hd uma grande demanda de 6mega 3 para
o feto e que a baixa reposi¢io dietética ou mesmo a nio reposi¢io deste, pode comprometer
o bem-estar mental dessa mie e por consequéncia influenciar no surgimento da depressio
pds-parto. Sua amostra foi avaliada através de questiondrios e de exames laboratoriais, onde
conseguiu provar a forte associa¢do entre o baixo nivel de démega 3 no fim da gestagdo e a
presenca do episédio depressivo no pds-parto.

Enfim, com base em dados coletados, a DPP é uma desordem psicolégica que tem
cura e que os profissionais acarretam o transtorno a uma formacio académica deficiente para
se obter uma conduta protocolada na Aten¢do Primairia, ressaltando a importincia de um

tratamento medicamentoso e psicoterapia com suporte para um apoio social e familiar.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO
Caracterizacgdo dos artigos em analise. Recife, Pernambuco, 2019.
Autor / Ano de | Titulo Objetivo Sintese/
Publicagio Consideragdes
ARRAES, A. R.;|Fatores de Risco e | Identificar fatores | Entende-se que
ARAUJO, T.C.; | Protecio Associados | de risco e de | fatores individuais e
SCHIAVO, A.R.|a Depressio Pés- | protecio associados | subjetivos de cada
2018 Parto no Pré-Natal | & Depressio Pés- mulher impactam
Psicolégico (PNP). | Parto (DPP); e | diretamente a
avaliar a | vivéncia de
contribuicio do Pré- | maternidade. Ainda
Natal  Psicolégico | sdo necessirios mais
(PNP) como | estudos para que
programa de | ampliem a expansio
prevencdo em Sadde | da pratica do PNP
da Mulher. para que nio seja sé
utilizada em
contexto hospitalar
e sim durante essa
fase transitéria da
vida.
ALFAIA, J.RM. |Uso da escala de | Analisar o uso da | E perceptivel que o
RODRIGUES, Edinburgh pelo | Escala de Edinburgh | infanticidio e o
L.R,, enfermeiro na | pelo enfermeiro na | suicidio estdo entre
MAGALHAES, identificacdo da | identificagdo da | as complicacdes
2016. depressio pés- | Depressdo Pés- | mais graves
parto: Revisio | Parto. decorrentes da DPP,
sendo assim faz-se
necessario o
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Integrativa da acompanhamento
Literatura. cuidadoso de
gestantes. Além de
que o uso da escala
de Edinburgh ¢
extremamente
eficaz para o
diagnédstico de DPP.
BOSKA, G.A., | Sintomas Identificar sintomas | Ressalta-se a
WISNIEWSKI, D., | depressivos no | depressivos e | importancia de
LENTSCK, periodo puerperal: associa-los as | acompanhar os
M.H.,2016. caracteristicas dados  estatisticos
sociodemograficas e | para associarmos a
clinicas de mulheres | evolucio no
no puerpério tardio. | diagndstico

prevalente da DPP
em periodo

puerperal.

CHOJENTA CL,

Lucke JC, Forder
PM, Loxton D],
2016.

Fatores de saude
materna como riscos
para a depressdo
pds-natal: um estudo
longitudinal

prospectivo.

Explorar a relacdo
entre uma série de
fatores e o PND e
construir

um

modelo dos

preditores de PND.

7

E pertinente dizer

entdo, que a
compreensio do
histérico de satde
mental de uma

mulher desempenha
um papel
importante na

deteccdo das pessoas

mais vulneraveis ao

PND.
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DAANDELS, N., | Producio de | Caracterizar estudos | Conclui-se que os
ARBOIT, E.L., | enfermagem sobre a | elaborados por | enfermeiros
SAND I.C.P, 2013. | depressio pos- | enfermeiros  sobre | estrangeiros tém- se
parto. depressio pds- | envolvido com o
parto. aprofundamento
dessa temitica hé
cinco anos e que seus
estudos sd3o mais
quantitativos.
GAUTHREAUX Associagio entre a | Verificar a | Infere-se que sio
C.; NEGRON J.; | adocdo da gravidez e | associagio entre a | diversos fatores
CASTELLANOS a experimentagio de | depressio pds-parto | associados dentre os
D, WARD- | sintomas de | e a ocorréncia do | principais estd a
PETERSON  M.,; | depressio pds-parto | aleitamento importincia de
CASTRO G.; | entre novas mies | materno exclusivo. | estudos que
RODRIGUEZ DE | nos Estados Unidos. investigue a

LA VEGA Py
ACUNA J.M, 2017

influéncia da satde

mental da puérpera,

devido as
repercussoes
causadas na

interacao mie-bebée
na pritica do AME,
a fim de subsidiar
agoOes que
promovam atengio
integral a4 satde

materno-infantil.

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio. Sio Paulo, v.7.n.9. set. 2021.

ISSN - 2675 — 3375

103



Revista [bero-
Americanade
Humanidades,
Ciénciase
Educagio

. Revista Ibero- Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacao- REASE

HARTMANN, M.] | Depressio entre | Medir a prevaléncia | Dessa forma,
;7 MENDONZA- | puérperas: e identificar fatores | entende-se os
SASSI R. A, ;| prevaléncia e fatores | associados a | fatores  protetores
CESAR, A.]. 2017. associados. ocorréncia de | que se mostraram
depressio entre | significativamente
puérperas residentes | associados a essa
em um municipio de | condi¢io foram
médio  porte no | suporte profissional
extremo Sul do pais. | e apoio da equipe de
satde durante o
parto, enquanto ser
adolescente, ter
maior paridade e
histérico de
depressdo prévia ou
na familia foram
considerados fatores
de risco.
Depressio na | Explanar a | Conclui-se que sio
KROB, D A; ) , - -
Gestacdo e no Pés- | responsividade necessarios
GODO Y, ]J; ]
Parto e a | materna no contexto | instrumentos e
LEITE, P. K; o _ e _
Responsividade da depressio pré- | intervengdes
MORI, G. S; , )
Materna nesse | natal e no pés-parto. | apropriadas para
2017. .
contexto. essa patologia, sendo
essencial a avaliacdo
sobre a depressdo
desde a gestacdo.
Além de que ainda é
um desafio para a
drea da satde o
Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio. Sio Paulo, v.7.n.9. set. 2021.

ISSN - 2675 — 3375

104



Revista [bero-
Americana de
Humanidades,
Ciénciase
Educagio

. Revista Ibero- Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacao- REASE

diagnéstico de DPP
realizado apdés o

nascimento do bebé.

MORAIS, E.A,
MARINI,  F.C,
CABRAL, A.C,
2013.

Associagio entre
sintomas

emocionais da
tensio pré-

menstrual e o risco
de desenvolvimento
de sintomas
depressivos no pés-

parto.

Verificar a possivel
associagdo entre a
situacdo emocional
no pré-menstrual

(TPM emocional) e
risco de depressio

puerperal.

Percebe-se

que
existe sim uma
relacdo associativa
entre sintomas
emocionais no
periodo pré-
menstrual e a
ocorréncia

de risco aumentado
para depressio
puerperal no

pds-parto imediato.

MARKHUS MW,

Skotheim S,
GRAFF IE,
FROYLAND L,
BRAARUD HC,

STORMARK KM,
Malde MK. 2017

O indice de 6mega-3
baixo na gravidez é
um fator de risco
biolégico para a

depressio pés-parto.

Investigar se o baixo
indice de Omega-3 é
um possivel fator de
risco

para a

depressio pés-parto.

Conclui-se com base

nesses estudos que o

baixo indice de
omega-3 esta
associado com a
DPP.

CONSIDERACOES FINAIS

Os estudos evidenciam que a DPP é um problema constante no cotidiano de
profissionais da Atencdo Bésica do qual apresenta-se em posi¢do favorivel para detectar
precocemente e intervir, evitando o agravamento da DPP do qual identificamos que
sensibilidade materna é influenciada por fatores sécio-cognitivos e afetivos. A depressio

pés-parto é reconhecida como um problema de grande incidéncia no Brasil. O diagnéstico
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precoce pode possibilitar a identificacio da DPP e evitar que a mesma ocasione prejuizos a
satide da mie e do bebé. Sabendo que o profissional da enfermagem é um dos responsaveis
pelo direcionamento e orientagio da gestante. Nesse sentido, é importante dizer que para
identificar a depressdo pds-parto é necessirio um aprofundamento do histérico de vida da
puérpera desde sua situagio clinica e familiar. Para se chegar a conclusio desses argumentos,
utilizou-se uma pesquisa de cunho bibliogrifico e descritivo com coleta de dados em teses,

artigos, livros e banco de dados eletrdnicos que tratam da temética em questio.

A fase gestacional é caracterizada por uma transformagio psiquica na mulher em
razio das mudangas sociais, bioldgicas, culturais e histéricas, ligadas ao estereétipo
feminino. Apesar da gestagdo ser vista como um episédio normal na vida de uma mulher,
exigem adaptacdes anatdmicas, funcionais e emocionais. Para que a gravidez transcorra com
seguranga, s3o necessirios cuidados a serem praticados pelas préprias gestantes, parceiro,
familia e especialmente pelos profissionais da rede de atenc¢io basica de satide. Nesse sentido,
o papel da enfermagem dentro dessa perspectiva é que os profissionais tém um papel de
grande importincia na atuacdo da depressdo pds-parto na intervengio eficaz no controle,
prevencio e conducio da gravidez na adolescéncia, tendo em vista a complexidade e
especificidade assistencial desse tipo de ptblico. O enfermeiro deve sempre agir como
educador e os familiares como co-educadores para entdo, solucionar juntos, problemas de
fundamentos comuns como a resisténcia e a desesperanga. O profissional de satde que
assiste a parturiente deve conhecer e compreender os fatores socioculturais, ambientais, a
fisiologia do processo do parto, fatores que possam causar medo e inseguranga a essas

parturientes, com a finalidade de proporcionar uma assisténcia humanizada e integral.
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