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RESUMO: Esse artigo buscou analisar os principais transtornos psiquidtricos no periodo péds-parto,
como tristeza materna, depressio e psicose puerperal, discutindo seus impactos na satde da mulher, no
vinculo com o bebé e na dinimica familiar. A metodologia empregada consistiu em uma revisio
integrativa da literatura cientifica, com levantamento de publicacées sobre fatores de risco, mecanismos
fisiopatolégicos e estratégias de intervencdo. Os principais resultados encontrados indicam que o suporte
social insuficiente, o histérico de transtornos mentais e dificuldades conjugais sdo os fatores mais
associados a essas condi¢des. Observou-se que aproximadamente uma em cada quatro mulheres
brasileiras apresenta sintomas de depressdo pds-parto, o que reforca a urgéncia do tema para a satde
publica. A anélise demonstra ainda que intervengdes psicoterapéuticas e o fortalecimento das redes de
apoio com a participacdo do parceiro favorecem melhores desfechos clinicos. Conclui-se que o
reconhecimento precoce desses quadros e a ampliagdo das politicas de cuidado em satide mental perinatal
sdo fundamentais para garantir a promogio da satide materna e o desenvolvimento saud4vel da unidade
familiar.
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ABSTRACT: This article aimed to analyze the main psychiatric disorders in the postpartum period,
such as postpartum blues, depression, and postpartum psychosis, discussing their impacts on women's
health, bonding with the baby, and family dynamics. The methodology employed consisted of an
integrative review of the scientific literature, with a survey of publications on risk factors,
pathophysiological mechanisms, and intervention strategies. The main results indicate that insufficient
social support, a history of mental disorders, and marital difficulties are the factors most associated with
these conditions. It was observed that approximately one in four Brazilian women presents symptoms
of postpartum depression, which reinforces the urgency of the topic for public health. The analysis also
demonstrates that psychotherapeutic interventions and the strengthening of support networks with the
partner's participation favor better clinical outcomes. It is concluded that the early recognition of these
conditions and the expansion of perinatal mental health care policies are fundamental to guaranteeing
the promotion of maternal health and the healthy development of the family unit.
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RESUMEN: Este articulo tuvo como objetivo analizar los principales trastornos psiquiatricos
en el posparto, como la tristeza posparto, la depresién y la psicosis posparto, y analizar su
impacto en la salud de la mujer, el vinculo con el bebé y la dindmica familiar. La metodologia
empleada consistié en una revisidn integrativa de la literatura cientifica, con un anélisis de
publicaciones sobre factores de riesgo, mecanismos fisiopatolégicos y estrategias de
intervencién. Los principales resultados indican que el apoyo social insuficiente, los
antecedentes de trastornos mentales y las dificultades conyugales son los factores més asociados
con estas afecciones. Se observé que aproximadamente una de cada cuatro mujeres brasilefias
presenta sintomas de depresidén posparto, lo que refuerza la urgencia del tema para la salud
ptblica. El anélisis también demuestra que las intervenciones psicoterapéuticas y el
fortalecimiento de las redes de apoyo con la participacién de la pareja favorecen mejores
resultados clinicos. Se concluye que el reconocimiento temprano de estas afecciones y la
expansién de las politicas de salud mental perinatal son fundamentales para garantizar la
promocién de la salud materna y el desarrollo saludable de la unidad familiar.

Palabras clave: Depresién posparto. Salud mental materna. Trastornos puerperales. Relaciones
familiares.

INTRODUCAO

Os transtornos psiquidtricos no pds-parto constituem um relevante problema de saide
putblica, pois afetam a satide mental materna, o vinculo m3e-bebé e a dinimica familiar. Entre
as condi¢des mais frequentes nesse periodo destacam-se a tristeza pds-parto, a depressdo pds-
parto (DPP), os transtornos de ansiedade e, em menor frequéncia, a psicose puerperal. A DPP
é a complicagdo psiquidtrica mais comumente associada a gestagio e ao puerpério, podendo
comprometer de forma importante a funcionalidade materna e o desenvolvimento infantil
(WORTHEN RJ e BEUREL E, 2022; VITTE L, et al., 2025).

A etiologia desses transtornos é multifatorial e envolve interagdes entre fatores
biolégicos, psicolégicos e sociais. Alteragdes hormonais, predisposicdo genética, histdrico prévio
de transtornos mentais, baixa rede de apoio, conflitos conjugais e vulnerabilidades
socioecondmicas figuram entre os principais fatores associados ao adoecimento psiquico no
puerpério (MELTZER-BRODY S, et al., 2018; PAWLUSKI JL, LONSTEIN JS e FLEMING
AS, 2017). Além disso, estudos recentes de neuroimagem sugerem a participacdo de regides
cerebrais relacionadas a regulacio emocional, como a amigdala e o hipocampo, reforcando a
complexidade fisiopatolégica da DPP (CHENG BC, et al., 2022; LI B, et al., 2023; XU ], et al.,
2023; BALLESTEROS C, et al., 2025).

Embora a tristeza pds-parto seja geralmente transitdria e autolimitada, a depressdo pds-
parto pode persistir e causar repercussdes significativas sobre a satde materna e infantil. J4 a

psicose puerperal, ainda que rara, representa emergéncia psiquidtrica, com risco potencial para
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a mie e o recém-nascido, exigindo reconhecimento e interven¢io imediatos (BERGINK V,
RASGON N e WISNER KL, 2016; AMERICAN COLLEGE OF OBSTETRICIANS AND
GYNECOLOGISTS, 2023).

No contexto brasileiro, a abordagem da satide mental perinatal ainda enfrenta
importantes limitacGes, como subdiagnéstico, estigma, dificuldade de acesso a servigos
especializados e insuficiente capacitagio profissional (CANTILINO A, et al., 2010; FIOCRUZ,
2021). Embora existam avangos na compreensio clinica e neurobiolégica desses transtornos,
persistem lacunas quanto a articulagio entre fatores de risco e estratégias de prevengio no
cendrio nacional. Diante disso, este estudo tem como objetivo analisar os principais transtornos
psiquidtricos no pés-parto, com énfase em sua incidéncia, fatores de risco, mecanismos
fisiopatolégicos e possibilidades de tratamento, considerando sua relevincia para a satde

publica brasileira.

METODOS

O presente estudo caracteriza-se como uma revisio integrativa da literatura, com
abordagem qualitativa, destinada a analisar a producdo cientifica acerca dos transtornos
psiquidtricos no periodo pés-parto. Este método permite reunir e sintetizar evidéncias de
diferentes delineamentos metodolégicos, ampliando a compreensio sobre aspectos
epidemiolégicos, fisiopatolégicos e terapéuticos do fendmeno (MELTZER-BRODY S, et al.,
2018).

A busca bibliogrifica foi realizada nas bases de dados Scientific Electronic Library Online
(SciELO) e National Library of Medicine (PubMed). O levantamento foi complementado pela
consulta a documentos técnicos e diretrizes de érgdos nacionais, como o Ministério da Satde e
a Fundagio Oswaldo Cruz (FIOCRUZ). Inicialmente, conduziu-se uma busca exploratéria

» o«

com os descritores: “depressdo pds-parto”, “satde mental materna”, “transtornos puerperais” e

“relacdes familiares”. Os resultados brutos dessa etapa somaram 294 registros, conforme

detalhado na Tabela 1.
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Tabela 1 — Resultados da busca inicial por descritores nas bases de dados

Descritor SciELO | PubMed | Total
Depressido pbs-parto 15 19 34
Satdde mental materna 6 4 10
Transtornos puerperais 13 - 13
Relagdes familiares 223 14 237
Total bruto 257 37 294

Fonte: Elaboragio prépria dos Autores a partir das bases SciELO e PubMed (2026).

Posteriormente, realizou-se uma busca estruturada utilizando o operador booleano OR:
“depressdo pés-parto” OR “satide mental materna” OR “transtornos puerperais” OR “rela¢des
familiares”. Foram incluidos prioritariamente artigos publicados entre 2014 e 2025, além de
estudos cldssicos considerados referenciais teéricos fundamentais para a consolidagio
conceitual do tema. Os critérios de inclusio envolveram textos disponiveis nos idiomas
portugués, inglés ou espanhol. Foram excluidos estudos duplicados ou sem aderéncia temética.

A busca estruturada resultou em 38 registros (23 na SciELO e 15 na PubMed). Apés a
remocdo de duplicatas, restaram 32 registros dnicos. Na triagem por titulo e resumo, 18 estudos
foram excluidos. Dos 14 artigos lidos na integra, 8 foram descartados por nio focarem no
periodo puerperal ou por fragilidade metodolégica. A amostra final foi composta por 6 estudos,
conforme tabela 2, analisados qualitativamente e sintetizados conforme os preceitos do modelo
Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA). Por tratar-se de
pesquisa bibliografica em base de dados de dominio publico, o estudo dispensa submissdo ao

Comité de Etica em Pesquisa (CEP).

Tabela 2 - Etapas do processo de sele¢io dos estudos incluidos na revisdo integrativa

Etapa do processo SciELO | PubMed | Total
Registros identificados (busca com operador OR) 23 15 38
Registros apds remocio de duplicados - - 32
Registros analisados por titulo e resumo - - 32
Registros excluidos na triagem - - 18
Artigos avaliados em texto completo - - 14
Artigos excluidos apés leitura completa - - 8
Estudos incluidos na revisio integrativa - - 6

Fonte: Elaborado pelos autores a partir dos estudos selecionados.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Estudos epidemiolégicos brasileiros indicam que a prevaléncia de sintomas depressivos
no periodo pés-parto varia entre 15% e 25%, dependendo do contexto sociodemografico e dos
instrumentos de avaliacdo utilizados (MORAES IGS, et al., 2006; RUSCHI GEC, et al., 2007).
Dados institucionais mais recentes estimam que aproximadamente 25% das mulheres
brasileiras podem apresentar sintomas compativeis com a depressio pds-parto, evidenciando a
magnitude do problema no cenério nacional (FIOCRUZ, 2021). A persisténcia desses sintomas
durante o periodo perinatal associa-se a prejuizos no estabelecimento do vinculo materno-
infantil e pode impactar negativamente o desenvolvimento emocional e cognitivo da crianga
(MELTZER-BRODY S, et al., 2018).

Nesse contexto, instrumentos de rastreamento tornam-se fundamentais para a
identificacio precoce do transtorno. A Escala de Depressio Pés-Parto de Edimburgo
(Edinburgh Postnatal Depression Scale - EPDS) destaca-se como o instrumento mais utilizado
para triagem de sintomas depressivos no puerpério. Estudos de validagio realizados no Brasil
demonstram adequada consisténcia interna e confiabilidade para aplicacio clinica, com pontos
de corte geralmente situados entre 10 e 13, dependendo do contexto populacional avaliado
(MALLOY-DINIZ LF, et al., 2010; MORAES IGS, et al., 2006). A transi¢do para a maternidade
representa um periodo de intensa reorganizacdo bioldgica, psicolégica e social, o que amplia a
vulnerabilidade ao desenvolvimento de transtornos mentais, sobretudo em mulheres que
apresentam suporte social reduzido, histérico psiquidtrico prévio ou conflitos conjugais
(MELTZER-BRODY S, et al., 2018).

No que se refere as manifestacdes mais graves, a psicose pds-parto configura uma
condi¢io psiquiétrica de elevada gravidade, caracterizada por sintomas agudos, como delirios,
alucinacdes e desorganizagio do pensamento, frequentemente associada a transtornos do
espectro bipolar e que pode demandar hospitaliza¢do imediata para protecio da mie e do recém-
nascido (MELTZER-BRODY S, et al.,, 2018). Evidéncias provenientes de estudos de
neuroimagem reforcam a hipétese de uma base neurobiolégica multifatorial para esses
transtornos, demonstrando alteragdes estruturais e funcionais em regides cerebrais relacionadas

a regulacdo emocional, como a amigdala, o hipocampo e o cértex pré-frontal dorsolateral

(BALLESTEROS C, et al., 2025; LI B, et al., 2023; XU J, et al., 2023).
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Além dos impactos individuais, a depressdo pds-parto exerce influéncia significativa nas
interacGes familiares e na dinimica do cuidado materno. Estudos indicam que o envolvimento
do parceiro e da rede de apoio no processo terapéutico estd associado a melhores desfechos
clinicos e maior adesio ao tratamento (RUSCHI GEC, et al., 2007; MELTZER-BRODY S, et
al., 2018). No 4mbito das intervencdes terapéuticas, abordagens psicoterapéuticas, especialmente
a Terapia Cognitivo-Comportamental (TCC), demonstram eficdcia na promocio de estratégias
de regulacio emocional e enfrentamento dos sintomas depressivos. Entretanto, o
subdiagnéstico da depressdo pés-parto no contexto brasileiro ainda é influenciado por fatores
como a insuficiente capacitagio dos profissionais de saide para identificacio precoce dos
sintomas, além do estigma social relacionado aos transtornos mentais (CANTILINO A, et al.,
2010). Nesse sentido, torna-se fundamental a implementagio de estratégias sisteméticas de
rastreamento na atencdo primdria i satde, visando reduzir a morbimortalidade materna e
melhorar os desfechos materno-infantis (RUSCHI GEC, et al., 2007).

Apesar das contribuices da literatura analisada, esta revisio apresenta limitagdes
inerentes ao delineamento integrativo, especialmente no que se refere i heterogeneidade
metodoldgica dos estudos incluidos. Além disso, a delimitagio temporal adotada pode ter
restringido a inclusdo de investiga¢des cldssicas relevantes para a consolidagio teérica do tema,
enquanto a utilizagio de documentos institucionais pode implicar varia¢cdes no nivel de
evidéncia cientifica disponivel. Ainda assim, buscou-se assegurar rigor na sele¢io e anlise
critica das fontes, priorizando estudos com maior robustez metodoldgica e relevincia clinica

para o contexto brasileiro.

CONCLUSAO

Os transtornos psiquidtricos pds-parto representam um importante desafio para a satude
ptblica, dada sua elevada prevaléncia e seus impactos multifatoriais na satde materna, no
desenvolvimento infantil e na dinimica familiar. Evidencia-se que tais condi¢ées extrapolam a
esfera individual, repercutindo no vinculo mie-bebé, na relacio conjugal e na rede de apoio
social, o que reforca a necessidade de abordagens assistenciais integradas e interdisciplinares.

A implementacido sistemdtica de programas de triagem durante o pré-natal e o puerpério,
associada ao acesso oportuno a intervencdes psicoterapéuticas e farmacolégicas baseadas em
evidéncias, pode reduzir significativamente a morbidade associada 4 depressio pés-parto e &

psicose puerperal. Nesse contexto, a inclusio de parceiros e familiares no processo terapéutico
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mostra-se estratégia relevante para fortalecer vinculos e ampliar o suporte emocional a
puérpera.

No 4mbito das politicas ptblicas, torna-se imprescindivel o fortalecimento das a¢des de
satde mental na atengio priméria, com capacitagio continua dos profissionais para
identificacdo precoce, manejo adequado e encaminhamento especializado quando necessario.
Além disso, estratégias de educacio em satide podem contribuir para a redugio do estigma e
para o aumento da procura por assisténcia.

Futuras pesquisas devem aprofundar a investigacdo sobre barreiras de acesso ao
tratamento, efetividade comparativa de intervencdes terapéuticas e integragio entre fatores
neurobiolégicos e psicossociais na etiologia dos transtornos perinatais. O avango nesse campo
podera subsidiar priticas clinicas mais precisas e politicas publicas baseadas em evidéncias,
promovendo um ambiente familiar mais saudével e favorecendo melhores desfechos maternos

e infantis.
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