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RESUMO: A depressdo pés-parto (DPP) constitui um importante problema de satide publica,
com repercussdes significativas na saide fisica e mental de mulheres no periodo puerperal.
Evidéncias indicam que o apoio social percebido pode atuar como fator protetor, embora a
natureza dessa relagdo ainda nio esteja totalmente elucidada. O presente estudo teve como
objetivo analisar a associagdo entre depressio pds-parto, insdnia, saide mental, satde fisica e
apoio social percebido, bem como investigar o papel moderador deste dltimo na relagio entre
DPP e satide mental. Trata-se de um estudo transversal, com amostra de 320 mulheres no periodo
pbs-parto, atendidas em ambulatérios de obstetricia e ginecologia. Foram utilizados
instrumentos validados para avaliacdo das varidveis, incluindo a Escala de Depressdo Pés-Natal
de Edimburgo (EPDS), o Indice de Qualidade do Sono de Pittsburgh (PSQI), a Escala de Bem-
Estar Mental de Warwick-Edinburgh (WEMWBS), o Questionario de Satide do Paciente
(PHQ-9) e a Escala Multidimensional de Apoio Social Percebido (MSPSS). Os resultados
indicaram associagdo positiva significativa entre DPP e pior satide fisica (r = 0,45; p < 0,001), bem
como associagdo negativa com insdnia (r = -0,24; p < 0,001) e apoio social percebido (r = -0,38; p <
0,001). Verificou-se ainda que o apoio social percebido exerceu efeito moderador significativo na
relacdo entre DPP e satdde mental (§ = 0,97; p = 0,01). Conclui-se que o apoio social percebido
desempenha papel relevante na atenuacdo dos efeitos da depressio pds-parto sobre a satide
mental, configurando-se como importante fator de prote¢io no periodo puerperal.
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ABSTRACT: Postpartum depression (PPD) is a significant public health concern, with
substantial impacts on women’s physical and mental health during the puerperal period.
Evidence suggests that perceived social support may act as a protective factor; however, the
nature of this relationship remains unclear. This study aimed to examine the association
between postpartum depression, insomnia, mental health, physical health, and perceived social
support, as well as to investigate the moderating role of perceived social support in the
relationship between PPD and mental health. A cross-sectional study was conducted with a
sample of 320 postpartum women attending obstetrics and gynecology outpatient clinics.
Validated instruments were used, including the Edinburgh Postnatal Depression Scale (EPDS),
Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI), Warwick-Edinburgh Mental Wellbeing Scale
(WEMWABS), Patient Health Questionnaire (PHQ-g9), and Multidimensional Scale of
Perceived Social Support (MSPSS). The results showed a significant positive association
between PPD and poorer physical health (r = 0.45; p < 0.001), and negative associations with
insomnia (r = -0.24; p < 0.001) and perceived social support (r = -0.38; p < 0.001). Perceived social
support also demonstrated a significant moderating effect on the relationship between PPD and
mental health ( = 0.97; p = 0.01). These findings highlight the importance of perceived social

support as a protective factor in mitigating the impact of postpartum depression on mental

health.
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INTRODUCAO

A depressdo pés-parto (DPP) é um transtorno de humor que acomete mulheres
no periodo puerperal, caracterizando-se por alteracées emocionais, cognitivas e
comportamentais que podem comprometer significativamente o bem-estar materno e o
desenvolvimento infantil. Trata-se de uma condig¢do multifatorial, associada a alteragdes
hormonais, fatores psicossociais e condi¢es ambientais decorrentes da transi¢io para a
maternidade.

A literatura evidencia que a DPP esté relacionada a desfechos negativos tanto na
satde mental quanto na sadde fisica das mulheres, incluindo aumento de sintomas
depressivos persistentes, disttirbios do sono e prejuizos na qualidade de vida. Alteragdes
no padrio de sono, especialmente a ins6nia, sio frequentemente relatadas no periodo
pds-parto e apresentam forte associa¢do bidirecional com sintomas depressivos, podendo
atuar tanto como fator de risco quanto como consequéncia da DPP.

Entre os fatores psicossociais envolvidos, destaca-se o apoio social percebido,
definido como a percep¢io do individuo de que dispde de suporte emocional,
instrumental e afetivo proveniente de sua rede de relagdes. Evidéncias empiricas
indicam que niveis reduzidos de apoio social estdo associados ao aumento da
vulnerabilidade a transtornos mentais, especialmente no periodo pés-parto, no qual as
demandas fisicas e emocionais so intensificadas.

Além disso, o apoio social percebido tem sido amplamente investigado como
varidvel moderadora na relacio entre eventos estressores e satide mental. Nesse
contexto, sugere-se que mulheres com maior percepc¢io de suporte social apresentam
melhor capacidade de enfrentamento, o que contribui para a redugio do impacto
negativo da depressdo pds-parto sobre a saiidde mental. Por outro lado, a auséncia ou
fragilidade dessa rede de apoio pode potencializar os efeitos adversos da DPP, agravando
sintomas psicolégicos e comprometendo a recuperagio da satide materna.

Apesar dos avancos na literatura, ainda existem lacunas relevantes quanto a
compreensio integrada das relagdes entre depressdo pds-parto, qualidade do sono, satde
fisica, satde mental e apoio social percebido, sobretudo em popula¢es de contextos
socioculturais especificos. A maior parte dos estudos concentra-se em associagdes
isoladas entre essas varidveis, havendo necessidade de investigacdes que considerem

simultaneamente seus efeitos diretos e interativos.

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio. Sao Paulo, v. 12, n. 5, maio. 2026.
ISSN: 2675-3375



Revista Ibero-
Americana de
Humanidades,
Cienciase
Educagio

. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias ¢ Educacio — REASE

Diante desse cenirio, o presente estudo tem como objetivo analisar a associacio
entre depressio pés-parto, insdnia, satide mental, satide fisica e apoio social percebido,
bem como investigar o papel moderador do apoio social percebido na relacio entre
depressdo pés-parto e satde mental.

Com base na literatura, foram formuladas as seguintes hipéteses: (Hi) haverd
associagdo significativa entre depressdo pés-parto, insdnia, satde mental, satde fisica e
apoio social percebido; (H2) a depressdo pés-parto serd um preditor significativo de
insdnia, sadde mental, satde fisica e apoio social percebido; (H3) o apoio social percebido
serd um preditor significativo de depressio pds-parto, satide mental e satde fisica; (Hs)
o apoio social percebido exercerd papel moderador na relacio entre depressio pés-parto
e satide mental; e (Hs) varidveis sociodemograficas, como escolaridade e situagio
profissional, estardo associadas a diferentes niveis de depressio pds-parto.

Este estudo contribui para a literatura ao analisar simultaneamente fatores
psicossociais e indicadores de satde em mulheres no periodo pés-parto, ampliando a
compreensio integrada dessas varidveis e oferecendo subsidios para intervencées mais

eficazes na satde materna.

METODOS
Delineamento do estudo

Trata-se de um estudo quantitativo, de delineamento transversal e caréter
correlacional, cujo objetivo foi investigar as associacbes entre depressio pds-parto,
insdnia, satide mental, satide fisica e apoio social percebido, bem como analisar o papel

moderador deste dltimo na relacdo entre depressdo pés-parto e satide mental.

Participantes

A amostra foi composta por 320 mulheres no periodo pds-parto, recrutadas em
ambulatérios de obstetricia e ginecologia de um hospital pablico localizado no distrito
de Sargodha, Paquistfo. Inicialmente, 385 participantes foram incluidas no estudo;
entretanto, apds procedimentos de triagem para identificacdo de dados ausentes,
respostas inconsistentes e outliers, a amostra final foi composta por 320 participantes.

Foram adotados como critérios de inclusio: mulheres com idade igual ou superior

a 16 anos, no periodo pds-parto entre duas e quatro semanas, com pelo menos um filho.
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Foram excluidas participantes com idade inferior a 16 anos ou com diagnéstico de

transtornos mentais distintos da depressio pés-parto.

Procedimentos

A coleta de dados foi realizada entre marco e maio de 2019. Utilizou-se técnica de
amostragem por conveniéncia, com recrutamento de participantes durante consultas de
rotina no periodo pés-parto.

Para participantes com baixo nivel de escolaridade ou analfabetas, as
pesquisadoras realizaram a leitura dos instrumentos em voz alta, registrando as respostas

fornecidas, a fim de garantir a inclusdo e a compreensio adequada dos itens.

Aspectos éticos

O estudo foi aprovado pelo Comité de Pesquisa do Departamento de Psicologia
da Universidade de Sargodha, Paquistdo. Todas as participantes foram previamente
informadas sobre os objetivos e procedimentos da pesquisa e assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido.

Foram assegurados o anonimato e a confidencialidade das informacées coletadas,
em conformidade com as diretrizes éticas para pesquisa com seres humanos

estabelecidas pelas diretrizes éticas internacionais para pesquisas com seres humanos.

Instrumentos

Foram utilizados instrumentos psicométricos validados para mensuracdo das
varidveis do estudo:

Escala de Depressio Pés-Natal de Edimburgo (EPDS): instrumento
composto por 1o itens, com pontuacdo variando de o a 30, amplamente
utilizado para rastreamento de sintomas de depressio pés-parto. Escores

mais elevados indicam maior gravidade dos sintomas depressivos.

Indice de Qualidade do Sono de Pittsburgh (PSQI): instrumento composto
por 15 itens que avaliam a qualidade do sono em sete dominios. A pontuagio
total varia de o a 21, sendo que escores mais elevados indicam pior qualidade

do sono.

Escala de Bem-Estar Mental de Warwick-Edinburgh (WEMWBS):

composta por 14 itens em escala Likert de cinco pontos, utilizada para avaliar
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o bem-estar mental. Escores mais elevados indicam melhor estado de satide

mental.

Questionario de Sadde do Paciente (PHQ-9): instrumento de nove itens
utilizado para avaliar sintomas relacionados a satide fisica e somadtica, com

pontuagio variando de o0 a 27.

Escala Multidimensional de Apoio Social Percebido (MSPSS): composta por
12 itens distribuidos em trés dimensdes (familia, amigos e pessoas
significativas), avaliando o nivel de apoio social percebido. Escores mais

elevados indicam maior suporte social.

Anilise estatistica

Os dados foram analisados utilizando o software IBM SPSS Statistics, versio 24.
Inicialmente, foram realizadas analises descritivas (média, desvio padrio, frequéncia e
porcentagem) para caracterizagio da amostra.

A consisténcia interna dos instrumentos foi avaliada por meio do coeficiente alfa de
Cronbach. Para anilise das associa¢des entre as varidveis, utilizou-se o coeficiente de correlagio
de Pearson.

Modelos de regressdo linear foram empregados para investigar o papel preditivo da
depressdo pds-parto e do apoio social percebido sobre insdnia, saide mental e satde fisica.
Adicionalmente, foi conduzida regressio hierdrquica para testar o efeito moderador do apoio
social percebido na relacdo entre depressio pés-parto e satide mental.

Por fim, realizou-se anilise de varidncia (ANOVA) de dois fatores para examinar o
efeito de vari4dveis sociodemogréficas (escolaridade e situagdo profissional) sobre os niveis de

depressio pés-parto. O nivel de significidncia adotado foi de p < 0,0s.

RESULTADOS

Caracterizagdo da amostra

A amostra foi composta por 320 mulheres no periodo pés-parto. Observou-se
predominéncia de participantes com baixo nivel de escolaridade (39,4%) e pertencentes
a familias nucleares (78,89%). A maioria das participantes realizou parto cesariano

(64,7%) e possuia entre zero e quatro filhos (83,4%).
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Anilises descritivas e correlagdes

Os coeficientes de confiabilidade (alfa de Cronbach) variaram entre valores
baixos e elevados, indicando heterogeneidade na consisténcia interna dos instrumentos.

A anélise de correlagio de Pearson revelou que a depressio pds-parto apresentou
associagdo positiva significativa com pior satde fisica (r = o,45; p < 0,001). Em
contrapartida, foram observadas associacGes negativas significativas entre depressio
pés-parto e insdnia (r = -0,24; p < 0,001), bem como com apoio social percebido (r = -0,38;
p < 0,001).

Adicionalmente, a ins6nia apresentou associagio negativa com a saude fisica (r =
-0,14; p < 0,05) e associa¢do positiva com o apoio social percebido (r = 0,17; p < 0,05),

incluindo suas dimensdes relacionadas a pessoas significativas (r = 0,16; p < 0,05).

Modelos de regressdo: papel preditivo da depressdo pés-parto

A anilise de regressio linear indicou que a depressio pds-parto foi um preditor
significativo de insénia (R2 = 0,06; B = -0,24; p < 0,001), explicando 69 da varidncia dessa
varidvel.

Em relagio a satde fisica, a depressdo pds-parto também se mostrou um preditor
significativo (R2 = 0,45; B = 0,21; p < 0,001), explicando 45% da varidncia observada.

Por outro lado, nio foi identificada associagio significativa entre depressdo pds-
parto e satide mental.

Além disso, a depressdo pds-parto apresentou efeito preditivo significativo sobre
o apoio social percebido (R2 = o0,14; B = -0,38; p < o,001), indicando que niveis mais

elevados de depressido estdo associados 2 menor percepgio de suporte social.

Modelos de regressdo: papel preditivo do apoio social percebido

Os resultados demonstraram que o apoio social percebido foi um preditor
significativo de depressio pds-parto (R2 = 0,14; 3 = -0,38; p < 0,001), indicando associagdo
inversa entre essas variaveis.

O apoio social também se mostrou um preditor significativo de insénia (R2? =
0,02; B = 0,16; p = 0,012) e de satide fisica (R2 = 0,05; 3 = -0,23; p < 0,001).

Entretanto, nio foi observada associagio significativa entre apoio social

percebido e satide mental.
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Anilise de moderagio

A anilise de regressio hierdrquica indicou que o apoio social percebido exerceu
efeito moderador significativo na relagio entre depressio pés-parto e satide mental.

Embora os modelos iniciais nio tenham apresentado significincia estatistica, a
inclusdo do termo de interagio revelou efeito significativo (AR2 = 0,03; 3 = 0,97; p =
0,006), indicando que o apoio social percebido modifica a intensidade da relagdo entre

depressdo pés-parto e satde mental.

Anilise de varidncia (ANOVA)

A anilise de variincia de dois fatores revelou efeito principal significativo da
escolaridade sobre a depressio pés-parto (F (2, 317) = 15,34; p < 0,001), bem como da
situagdo profissional (F (2, 317) = 4,64; p < 0,05).

Além disso, foi observada interagdo significativa entre escolaridade e situagio
profissional (F (2, 317) = 10,04; p < 0,001).

Os resultados indicaram que mulheres com maior nivel de escolaridade e
desempregadas apresentaram maiores niveis de depressio pds-parto em comparagio

aquelas sem escolaridade e empregadas.

DISCUSSAO

O presente estudo teve como objetivo analisar as associa¢Ses entre depressdo pds-
parto, insdnia, satide mental, satide fisica e apoio social percebido, bem como investigar
o papel moderador deste tltimo na relacdo entre depressdo pds-parto e sattde mental. De
modo geral, os resultados corroboram parcialmente as hipdteses propostas, evidenciando
relagdes significativas entre as varidveis analisadas.

Os achados indicaram que a depressio pds-parto apresentou associagdo
significativa com a satde fisica, a insénia e o apoio social percebido. Especificamente,
niveis mais elevados de depressdo pés-parto estiveram associados & pior percepgio de
satde fisica e 3 menor percepgdo de apoio social. Esses resultados corroboram a literatura
que aponta a depressio pds-parto como um fator de risco relevante para
comprometimentos na satide global da mulher, afetando tanto aspectos fisicos quanto

psicossociais.
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A relacio observada entre depressio pds-parto e insbénia reforca evidéncias
prévias que indicam a existéncia de uma associagio bidirecional entre distirbios do sono
e sintomas depressivos. Alteraces no padrio de sono no periodo pés-parto podem
intensificar a vulnerabilidade emocional das mulheres, contribuindo para a manutengio
ou agravamento dos sintomas depressivos. Nesse sentido, a insénia pode ser
compreendida tanto como um fator contribuinte quanto como uma manifestacio da
depressio pés-parto.

No que se refere ao apoio social percebido, os resultados indicaram associagio
negativa com a depressio pds-parto, sugerindo que niveis mais elevados de suporte social
estdo relacionados & redugio dos sintomas depressivos. Esse achado estd alinhado a
estudos anteriores que destacam o papel do apoio social como fator protetor no periodo
pds-parto, contribuindo para o enfrentamento de demandas emocionais e para a
adaptacdo 4 maternidade.

Adicionalmente, verificou-se que o apoio social percebido exerceu papel
moderador na relacio entre depressio pés-parto e satide mental. Esse resultado é
particularmente relevante, pois sugere que o suporte social pode atenuar os efeitos
negativos da depressio pds-parto sobre a satide mental das mulheres. Em outras palavras,
mesmo diante de niveis elevados de sintomas depressivos, a presenca de uma rede de
apoio percebida como adequada pode reduzir o impacto desses sintomas no bem-estar
psicolégico.

Entretanto, observou-se que a depressdo pds-parto ndo se mostrou um preditor
significativo de sadde mental nos modelos analisados. Esse resultado pode indicar a
influéncia de varidveis intervenientes nio contempladas neste estudo, como estratégias
individuais de enfrentamento, suporte familiar especifico, condi¢des socioeconémicas e
aspectos culturais. Além disso, é possivel que a medida de satide mental utilizada n3o
tenha capturado integralmente as dimensdes afetadas pela depressdo pés-parto, o que
reforca a necessidade de investigagdes futuras com abordagens mais abrangentes. Tal
achado reforca a complexidade dos determinantes da satide mental no periodo pés-parto,
que nio podem ser explicados exclusivamente pela presenca de sintomas depressivos.

Outro aspecto relevante refere-se a influéncia de varidveis sociodemograficas. Os
resultados indicaram diferencas significativas nos niveis de depressio pés-parto em

funcio da escolaridade e da situagio profissional, evidenciando que fatores estruturais
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podem desempenhar papel importante na vulnerabilidade 8 DPP. Esses achados sugerem
que condicdes socioeconémicas e educacionais devem ser consideradas na elaboragio de
estratégias de prevencio e intervengio.

No entanto, os resultados devem ser interpretados a luz de algumas limitacdes.
O delineamento transversal impede a inferéncia de causalidade entre as varidveis
analisadas. Além disso, a utilizagio de amostragem por conveniéncia pode limitar a
generalizagio dos resultados. Outro aspecto relevante refere-se ao uso de instrumentos
de autorrelato, que podem estar sujeitos a vieses de resposta. Além disso, observou-se
variacio nos coeficientes de consisténcia interna (alfa de Cronbach) entre os
instrumentos utilizados, o que pode impactar a precisdo de algumas medidas e deve ser
considerado na interpretacdo dos resultados.

Adicionalmente, o contexto sociocultural especifico da amostra investigada pode
influenciar a percepc¢io de apoio social e a manifestagio de sintomas depressivos, o que
limita a extrapolagdo dos achados para outras populacées. Dessa forma, estudos futuros
devem considerar delineamentos longitudinais, amostras mais diversificadas e a
inclusdo de varidveis adicionais que possam contribuir para a compreensio mais
abrangente da depressdo pés-parto.

Do ponto de vista prético, os resultados deste estudo reforcam a importincia da
identificagio precoce da depressio pds-parto e da promocio de redes de apoio social para
mulheres no periodo puerperal. Interven¢des que fortalecam o suporte social percebido
podem contribuir significativamente para a redugio dos impactos negativos da depressio
pds-parto sobre a satide mental e fisica.

Adicionalmente, é importante considerar que os resultados deste estudo estdo
inseridos em um contexto sociocultural especifico. Fatores culturais, como normas
sociais, estrutura familiar e papéis de género, podem influenciar tanto a percepcio de
apoio social quanto a expressdo de sintomas depressivos no periodo pds-parto. Dessa
forma, os achados devem ser interpretados & luz dessas particularidades, e estudos

futuros devem explorar comparacdes entre diferentes contextos culturais.

CONCLUSOES

Os resultados deste estudo evidenciam que a depressio pds-parto estd

significativamente associada a diferentes dimensdes da satide da mulher, incluindo
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aspectos fisicos, qualidade do sono e percepc¢io de apoio social. Observou-se que niveis
mais elevados de sintomas depressivos estdo relacionados a pior satide fisica e menor
percepcdo de suporte social, reforcando o cardter multifatorial da depressio no periodo
puerperal.

Destaca-se, ainda, o papel relevante do apoio social percebido como fator
protetor, especialmente por seu efeito moderador na relagio entre depressio pds-parto e
satide mental. Esse achado sugere que a presenca de uma rede de apoio adequada pode
atenuar os impactos negativos da depressdo, contribuindo para melhores desfechos
psicolégicos.

Adicionalmente, verificou-se a influéncia de varidveis sociodemogréificas, como
escolaridade e situagdo profissional, nos niveis de depressio pés-parto, indicando a
importincia de considerar fatores contextuais na compreensio desse fenémeno.

Diante disso, os achados refor¢am a necessidade de estratégias de intervencio que
promovam a identificacdo precoce da depressio péds-parto e o fortalecimento do apoio
social &s mulheres no periodo pés-parto. Tais medidas podem contribuir para a melhoria
da satide materna e para a prevencio de complica¢des a longo prazo.

Por fim, recomenda-se que estudos futuros adotem delineamentos longitudinais
e incluam diferentes contextos socioculturais, a fim de ampliar a compreensio dos

fatores associados a depressdo pds-parto e subsidiar politicas publicas mais eficazes.
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