CAPITULO 16

MULHER COM DEPRESSAQ POS-PARTO NA
ATENCAO PRIMARIA A SAUDE: FATORES DE
RISCOS ASSOCIADOS E ESTRATEGIAS DE
PREVENCAO

Lidiane Romcy de Vasconcelos
Graduada em Enfermagem pelo Centro
Universitario INTA-UNINTA.

Universidade Estadual do Ceara — UECE,
Sobral — CE, Brasil
http://lattes.cnpq.br/7582737880417243

Inés Elida Aguiar Bezerra

Graduada em Enfermagem pelo Centro
Universitario INTA-UNINTA, Mestre em
Gestao e Saude Coletiva (Unicamp/
UNINTA).

Centro Universitario Inta — Uninta, Sobral
- CE
http://lattes.cnpq.br/6574727999139529

Lourdes Claudénia Aguiar Vasconcelos
Graduada em Enfermagem e Educacao
Fisica pela Universidade Estadual Vale
do Acarau. Mestra em Gerontologia pela
Universidade de Aveiro.

Centro Universitario Inta — Uninta, Sobral
-CE

Francisco Freitas Gurgel Junior
Graduado em Enfermagem pela
Universidade Estadual Vale do Acarau —
UVA. Mestre em Salde da Familia pelo
Programa de P6s-Graduagao em Saude
da Familia da Universidade Federal do
Ceara - UFC-campus de Sobral e Doutor
em Saude Coletiva pelo Programa de

Pés-Graduacdo em Saude Coletiva da
Universidade Estadual do Ceara-UECE.
Centro Universitario Inta — Uninta, Sobral
-CE
http://lattes.cnpq.br/4457161607625347
https://orcid.org/0000-0001-7905-7955

Raul Castro Brasil Béco

Graduado em Letras — Lingua Portuguesa
pela Universidade Vale do Acarau (UVA),
Especialista em Lingua Portuguesa

e Literatura pela Universidade italo-
brasileira (UIB), Membro correspondente
da ACLP (Academia Cearense de Lingua
Portuguesa).

Centro Universitario Inta — Uninta, Sobral
-CE
http://lattes.cnpq.br/9223763882745767

RESUMO: O estudo trata da depresséo
pés-parto na atencdo primaria e a
importancia de conhecer os fatores de
risco e estratégias de prevencédo. Cada vez
mais 0s sintomas depressivos tornam-se
um problema de salde publica, inclusive
na saude gestacional exigindo um olhar
mais cuidadoso para essa questdo. A
pesquisa teve como objetivo analisar
como se desenvolve a assisténcia do
enfermeiro a mulher com depresséo pos-
parto na Atencéo Primaria a Saude a luz da
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literatura. Trata-se de uma pesquisa de abordagem qualitativa, do tipo reviséo integrativa.
Para o levantamento bibliografico deste estudo, utilizou-se a BVS, com estudos da LILACS
e BDENF. Os descritores utilizados foram: “depresséo pos-parto” and “enfermagem” and
“atencé@o primaria & saude”. Foram encontrados no total 69 trabalhos, que depois dos
critérios de inclusao e exclusao restaram 7 artigos. A partir dos trabalhos encontrados foram
construidas trés categorias, sendo a primeira os “Fatores e riscos associados a depressao
pbs-parto”, a segunda as “Estratégias da Atenc@o Priméaria a Saude para prevencéao da
depressao pés-parto” e a terceira “A enfermagem na assisténcia a mulher com depressao
pbs-parto”. Os estudos mostraram que a depressdo é um dos transtornos mentais mais
frequentes no pos-parto e se relaciona a diferentes fatores sociodemogréficos, foi visto
também que a falta de capacitacdo dos profissionais quanto a depressao poés-parto é
ainda um problema na promocao de uma melhor assisténcia do enfermeiro, é importante
que o enfermeiro garanta métodos de enfrentamento e adaptacdo a esse momento da
maternidade. O entendimento do universo da depresséo pos-parto exige ainda a construgao
de mais estudos para compreender de forma ainda mais aprofundada esses fatores, mas
também para conscientizar o poder publico do seu papel no fortalecimento de politicas para
potencializar o trabalho do enfermeiro no combate ao surgimento dos sintomas de depresséo
ainda durante a gestacéo.

PALAVRAS-CHAVE: Enfermeiro. Atencao primaria a saude. Depressao pds-parto.

WOMEN WITH POSTPARTUM DEPRESSION IN PRIMARY HEALTH CARE:
ASSOCIATED RISK FACTORS AND PREVENTION STRATEGIES

ABSTRACT: The study addresses postpartum depression in primary care and the importance
of understanding risk factors and prevention strategies. Depressive symptoms are increasingly
becoming a public health issue, including in maternal health, requiring closer attention to
this matter. The research aimed to analyze how nursing care is provided to women with
postpartum depression in Primary Health Care based on the literature. It is a qualitative
study, using an integrative review approach. For the bibliographic search, the BVS was used,
with studies from LILACS and BDENF databases. The descriptors used were: “postpartum
depression” and “nursing” and “primary health care.” A total of 69 studies were found, and
after applying inclusion and exclusion criteria, 7 articles remained. From the selected studies,
three categories were constructed: the first, “Factors and risks associated with postpartum
depression,” the second, “Primary Health Care strategies for preventing postpartum
depression,” and the third, “Nursing care for women with postpartum depression.” The studies
showed that depression is one of the most common mental disorders in the postpartum period
and is related to various sociodemographic factors. It was also observed that the lack of
training among professionals regarding postpartum depression is still an issue in providing
better nursing care. It is essential for nurses to ensure coping methods and adaptation during
this stage of motherhood. Understanding the world of postpartum depression requires further
studies to gain a deeper understanding of these factors and to raise public awareness of its
role in strengthening policies to enhance the work of nurses in combating the emergence of
depressive symptoms even during pregnancy.

KEYWORDS: Nurse. Primary health care. Postpartum depression.
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1. INTRODUGCAO

Transtornos depressivos sdo a quarta maior causa de doenca globalmente, sendo as
mulheres duas vezes mais propensas a desenvolver depresséo, especialmente no periodo
pbés-natal. A Depressao Pés-Parto (DPP) é comum e representa um significativo fator de
risco para a saude das méaes. A chegada de um filho impde novas responsabilidades e
medos, agravados por fatores como pobreza e desagregacéo social, influenciando a saude
fisica e mental da méae e do bebé (Fisher, 2009; Bomfim et al., 2022).

Melo et al. (2015) apontam que as rela¢des sociais e familiares sdo impactadas
pela DPP, evidenciando a dificuldade das mulheres em expressar seus sentimentos e o
impacto no cuidado com a criancga. A falta de compreenséo do parceiro e a diminui¢cao
da interagdo com os filhos resultam em um déficit na relacdo mae-filho. Neste contexto,
Teixeira et al. (2021) e Baratieri e Natal (2019) destacam a importancia da aten¢&o primaria
a saude (APS) para a integralidade dos cuidados ao longo da vida da mulher, com énfase
na atencao puerperal.

Enfermeiros desempenham um papel crucial no diagnostico precoce da DPP,
e o acompanhamento humanizado € essencial para prevenir transtornos psicologicos
no puerpério (Serratine; Invencédo, 2019). Consultas regulares e visitas para vacinagao
durante o primeiro ano de vida do bebé séo oportunidades para identificar e tratar a DPP,
com profissionais de saude avaliando aspectos do ambiente familiar (Lobato et al., 2011).

Este estudo busca aprofundar a compreensdo sobre a assisténcia puerperal
prestada por enfermeiros na APS, com foco no planejamento e aprimoramento dos cuidados
oferecidos as mulheres com DPP. A motivagao pessoal da autora, derivada de sua propria
experiéncia com “baby blues”, evidencia a lacuna na assisténcia durante o puerpério e a
importancia de melhorias no apoio as mulheres nesse periodo delicado.

O presente estudo assume uma relevancia substancial, pois podera oferecer
percepcdes que podem ser aplicados tanto por enfermeiros quanto por gestores na
melhoria da assisténcia puerperal. Aléem disso, podera contribuir significativamente para a
fundamentacé@o de pesquisas empiricas que buscam aprofundar o entendimento sobre a

assisténcia do enfermeiro durante o periodo puerperal.

2. METODOLOGIA

Tratou-se de uma pesquisa de abordagem qualitativa, do tipo revisdo integrativa,
onde foi apresentado a assisténcia do enfermeiro a mulher com depressao pos-parto na
atencao primaria a saude.

Na abordagem qualitativa, o cientista tem por objetivo aprofundar-se na
compreensao dos fenébmenos que estuda ag¢des dos individuos, grupos ou organizagbes

em seu ambiente ou contexto social, interpretando-os segundo a perspectiva dos préprios
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sujeitos que participam da situagéo, sem se preocupar com representatividade numérica,
generalizagdes estatisticas e relagdes lineares de causa e efeito (Guerra, 2014).

A abordagem qualitativa tem o objetivo de conhecer o fenbmeno estudado tal
como ele se apresenta ou acontece no contexto em que esta inserido. E para esse tipo
de investigacéo, na area das Ciéncias Humanas e Sociais, o enfoque qualitativo permite
melhor compreensao do comportamento humano e do contexto social (Lésch et al., 2023).

Trata-se de estudo de revisdo integrativa de literatura, a forma de investigar estudos
ja publicados, visando obter conclusdes a respeito de um tépico particular (Whitemore;
Knaf, 2005).

A revisdo integrativa obedece as seguintes fases: a) identificagdo do tema e
formulagéo da questéo da pesquisa; b) estabelecimento de critérios de incluséo e exclusao
dos estudos para amostragem; c) coleta dos dados que serdo extraidos dos estudos; d)
andlise critica dos estudos selecionados; e) interpretacéo dos resultados; f) apresentagéo
da sintese estabelecida e revisdo dos contetudos (Mendes; Silveira; Galvao, 2019).

3. REFERENCIAL TEORICO

Nesta parte, sera discutido e contextualizado acerca dos temas: Saude da mulher
na gestagcdo, parto e puerpério; Depressao pés-parto sinais e sintomas, prevengéo e
tratamento, e a Assisténcia do enfermeiro na Atencéo Priméria a Saude.

3.1 Saude da mulher na gestacéo, parto e puerpério

A gestacao € um periodo muito especial para a mulher, pois representa uma nova
etapa para sua vida. Nesse sentido, verifica-se a importancia do cuidado com a saude
da crianca, mas é preciso um olhar especial também para a mulher, compreendendo seu
quadro de saude e promovendo atencdo a ela durante o periodo pré e poés-gestacional
(Santos, 2024).

Cada periodo da gestacdo é marcado pelo surgimento de sensacgdes diferentes. No
primeiro trimestre, por exemplo, surgem manifestacbes de ambivaléncia, como dividas
sobre estar gravida, além de sentimentos de alegria, apreenséo, irrealidade e, em alguns
casos, rejeicdo do bebé (Darvill; Skirton; Farrand, 2010). No segundo trimestre, a mulher ja
inicia um processo de incorporagdo a gravidez por meio dos movimentos fetais, refletindo
certa estabilidade emocional, pois ela comeca a sentir o feto como realidade completa
dentro de si (Ferrari; Piccinini; Lopes, 2007). No terceiro trimestre, o nivel de ansiedade
tende a aumentar com a aproximacgéo do parto (Rodrigues; Siqueira, 2008).

Nesse universo de sentimentos, fatores como o planejamento pessoal e,
principalmente, o desejo da mulher em relagéo a maternidade contribuem para o predominio
de sentimentos positivos. No entanto, quando ocorre o contrario, sobretudo na falta de
apoio do companheiro ou da familia, misturam-se sentimento de inseguranca e solidao
(Rapoport; Piccinini, 2006).
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Outro grave problema que atinge a mulher € a gestacéo néo planejada. Pensamentos
sobre aborto, percepgéo da gravidez como de alto risco para sua saude e/ou a do bebg,
trés ou mais gestacdes e/ou algum evento estressante sao fatores que podem levar a uma
menor autoestima

O acompanhamento da gestagdo em um servigo de saude, por meio das consultas
de pré-natal, é essencial para garantir uma gestagéo saudavel e um parto seguro (Leite,
2014). O misto de sentimentos apresentados pela mulher gravida mostra o quanto é
importante estar atento as sensacdes durante o parto e o acompanhamento da mulher
gravida (Piccinini, 2004).

3.2 Depressao pos-parto: sinais e sintomas, prevencao e tratamento

De acordo com o Ministério da Salde, a depressao poés-parto é uma condi¢do
caracterizada por profunda tristeza, desespero e falta de esperancga apoés o parto. Em casos
raros, pode evoluir para uma forma mais grave chamada psicose pds-parto, tendo impactos
significativos no vinculo méae-bebé, especialmente no aspecto afetivo, e é importante
ressaltar que a depressao pos-parto ndo é uma falha de carater ou fraqueza, e o tratamento
imediato € crucial para controlar os sintomas e permitir que a mée desfrute plenamente da
companhia do seu bebé (Brasil, 2023).

Destaca-se a importancia da continuidade da assisténcia no puerpério com
atendimento moderno e multidisciplinar, integrando diversas areas de cuidado. Os
enfermeiros desempenhem um papel na identificacdo da Depressédo Pos-Parto (DPP) para
avaliar os fatores de risco durante o pré-natal. Além disso, podemos implementar acoes
preventivas na atencao primaria a saude, focando na satde integral da mulher. Isso envolve
preparar as mulheres ainda durante a gestagéo para enfrentar os desafios emocionais e as
dificuldades do puerpério, promovendo o fortalecimento das relagdes familiares e apoiando
o desenvolvimento de um vinculo saudavel entre mae e filho (Arrais; Araujo; Schiavo, 2018).

Portanto, € crucial identificar sintomas depressivos durante o pré-natal para
possibilitar o tratamento durante a gestacéo. Isso porque a depressdo pode impactar
as qualidades do recém-nascido, levando a consequéncias como baixo peso ao nascer,
prematuridade e atraso no crescimento durante o primeiro ano de vida e consequentemente
um atraso no desenvolvimento do bebé.

3.3 Depressao pds-parto e a assisténcia do enfermeiro na atencao primaria a
saude

Para Marcal et al. (2023), o enfermeiro desempenha um papel fundamental
no diagnéstico, acompanhamento, prevencéo e tratamento da depressédo poés-parto.
E importante investir em educacdo continuada para capacitar esses profissionais,
especialmente na Atencéo Primaria a Saude (APS). A realizagdo de mais estudos focados
na saude mental de gestantes e puérperas, com énfase nas intervencbes de enfermagem
€ de suma importancia. Isso ndo apenas ajuda a identificar precocemente a depressao pos-
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parto, mas também promove a adesao das mulheres aos servigos de saude, principalmente
na APS, fortalecendo os vinculos e contribuindo para a satde em geral.

Os profissionais de enfermagem precisam desenvolver planos de prevencgéo e estar
atentos durante as consultas para identificar qualquer sinal de problema com a méae. E
essencial que o enfermeiro tenha conhecimento sobre as causas e os sinais relacionados a
DPP para tomar medidas preventivas contra essa condicao (Ebussinguer, 2023).

4. RESULTADOS E DISCUSSOES

Realizando a explora¢do do material através da literatura cientifica pela metodologia
de reviséo integrativa, foi iniciado a avaliagao dos 07 estudos selecionados. Sendo assim, o
Quadro 2 estéa correspondendo a distribuigédo dos artigos usados para coleta de informacoes
de acordo com ano de publicacéo, titulo dos artigos, autores, métodos, periddicos de cada
producéo.

Quadro 2 - Sintese das informagdes dos artigos utilizados de acordo com o ano, titulo, metodologia,
autor e base de dados. Sobral - CE, 2024.

ARTIGO | ANO TiTULO AUTOR METODOS v
Acbes do programa de s oa .
A01 | 2019 | puerpério na atengo primaria: | BARATIERL Re‘gzﬁﬁ;?;ffrft'va LILACS
uma revisao integrativa ’
Estudo descritivo,
a0 oo exploratorio,
A02 2019 Rastreando a depresgao pos MOLL, M. F. transversal, BDENF
parto em mulheres jovens ETAL de abordagem
quantitativa
Estratégias de enfermagem T .
A03 2020 na prevencao da depressao VIAEI_? M_DZS Rev(;saalci)tér:ﬁgrraatlva LILACS
pbs-parto ’
Percepcéo de enfermeiros
sobre diagnéstico e Santos, F.K. Estudo descritivo,
A04 2020 acompanhamento de mulheres ETAL. qualitativo LILACS
com depressao pos-parto
Sintomas depressivos em
gestantes e violéncia por LIMA, L. S. ET
AO5 2020 parceiro intimo: um estudo AL Estudo transversal LILACS
transversal
Sintomas depressivos em
gestantes assistidas na
rede de Atencéo Primaria a BONATTI ET Estudo de coorte
A8 2021 Saude aumentam o risco de AL. prospectiva LILACS
prematuridade e baixo peso ao
nascer?
. Estudo descritivo-
ass(gf:égi”g'g;:gg’srgj pos | FERNANDES- exploratorio,
A07 2023 parto em uma area urbana do MOLIA,LM. ET Coﬁags\éfézzlém LILACS
Brasil quantitativa
Fonte: Autoria propria (2024).
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O Quadro 2 apresenta o perfil das publicagdes selecionadas para a pesquisa.

Fica assim evidenciado que todas as publicacbes elegidas estao entre os anos de

2019 e 2023, quanto ao tipo de estudo o método descritivo qualitativo e quantitativo ocorreu

em trés artigos, a reviséo integrativa de literatura em dois artigos, o estudo transversal em

um artigo e o estudo de coorte prospectiva em um artigo. Em relagdo as bases de dados

consultadas, a que apresentou mais publicagdes foi a LILACS, tendo os artigos publicados

nesse repositorio, a seguir é possivel observar a sintese de informacdes através do Quadro

3, contendo objetivos e resultados dos artigos para elaborag¢do das demais categorias da

reviséo integrativa.

Quadro 3 - Sintese das informagdes sobre objetivos e resultados encontrados nas publicagdes. Sobral-

CE, 2024.

ARTIGO

RESULTADOS

AO1

OBJETIVOS
Sistematizar o]
conhecimento  produzido
sobre as acbes de

programas de atengao pos-
parto no ambito da APS,
tanto em nivel nacional,
como internacional.

Os resultados indicam que existe um leque de agdes a
serem desempenhadas pela APS para assistir a mulher
no puerpério, as quais sdo passiveis de realizagdo com
0 uso de tecnologias leves e de baixo custo, e que esse
ponto de atencdo é primordial para auxiliar na redugéo da
morbimortalidade materna, por meio do aconselhamento
e apoio para a recuperagao da gravidez e nascimento,
identificagéo precoce e gestao adequada das necessidades de
saude fisica e emocional. Apesar da reconhecida importancia
da atencé@o puerperal, estudos brasileiros, em sua maioria
limitam-se a investigar nimero de consulta poés-parto, nimero
de visitas domiciliares e impacto de programas de incentivo
ao aleitamento materno, negligenciando a integralidade da
atengéo pos-parto as mulheres na APS.

A02

Rastrear a  depresséo
pos-parto entre mulheres
jovens que estdo na
segunda semana e no
sexto més apos o parto.

Identificou-se uma provavel depressédo pésparto em 19,70%
das puérperas e essa condicdo teve associacdo com 0s
seguintes fatores: idade do bebé, multiparidade e baixo nivel
de escolaridade. Evidencia-se que a depressao poés-parto
precisa ser investigada na atencdo primaria a saude, que
deve valorizar os aspectos sociodemograficos e individuais
para estabelecer um plano de cuidados integral desde o pré-
natal, com vistas a prevencao desse frequente transtorno do
puerpério.

AO3

Identificar na literatura
as estratégias utilizadas
pelos(as) enfermeiros(as)
na prevencao da depressao
pos-parto.

A amostra foi constituida de nove estudos. Para a analise
foi realizada a categorizagdo dos trabalhos por similaridade
de contetdo, sendo construidas duas categorias para a
analise: o acolhimento como estratégia de prevencdo da
depressao poés-parto e o grupo de gestante como espaco
de troca de experiéncia. Prevenir a DPP é uma acéo de facil
abordagem, com baixo custo e de viavel execugéo na pratica
do enfermeiro.
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Os enfermeiros ndo possuem suporte literario pré-definido
para seguir caso deparem com mulheres em depressao
pbs-parto, sendo essas direcionadas para o psicologo ou
psiquiatra. Nas unidades n&do existem capacitagdo para
Analisar as percepgbes | os profissionais relacionados a tematica, impactando
de enfermeiros | negativamente nos atendimentos, tornando-o fragmentado.
AO4 sobre diagnostico e Néo__hé um ass_es_s,ora_rnento por parte do mu_nicipio para
acompanhamento da | auxiliar os profissionais de enfermagem a lidarem com
depressdo poés-parto em | essas mulheres. S&o utilizados mecanismos relacionados
Divinépolis-MG a busca ativa na maioria das unidades do estudo. E de
suma importancia o assessoramento municipal diretamente
relacionado a tematica, uma vez que contribui para um
atendimento integral que vai de acordo com as diretrizes do
Sistema Unico de Saude.
41,5% das gestantes apresentaram sintomas depressivos, na
analise de regresséao logistica esses sintomas mostraram ter
associacao significativa em mulheres que sofreram algum tipo
Avaliar a presenca de | de (violéncia por parceiro intimo) VPI (OR = 6,74; 1C95% 2,0 -
sintomas depressivos em | 21,7; p=0,001), além disso, estar empregada, ser solteira, ter
AO05 gestantes e sua associacgao | baixa escolaridade, baixa renda familiar e gravidez indesejada
com a violéncia sofrida pelo | foram significativamente influenciadores para os sintomas
parceiro. depressivos durante a gestacéo.
Houve alta porcentagem de sintomas depressivos durante a
gestacéo e esses estiveram relacionados com a violéncia por
parceiro intimo.
Idade gestacional como fator de risco para depressdo e
Investigar a associacdo | ansiedade durante a gestacdo, O nivel de escolaridade baixo
entre sintomas depressivos | contribui para o desenvolvimento de ansiedade e depressao
na gestacdo, baixo peso | na gravidez, baixo suporte social durante a gravidez por
A0 ao nascer e prematurida_de causar ar)siedade ou depr_esséo. Ols estudos mostram a
entre gestantes de baixo | importancia do suporte social na saude mental materna. A
risco obstétrico, atendidas | mulher em estado gestacional com pouco suporte social corre
em servigos publicos de | o risco de desenvolver a depresséo e ansiedade. Brindar um
Atencao Priméria a Saude | bom suporte social a gestante pode ajudar a mulher a correr
menos riscos de desenvolver a depressao pos-parto.
Avaliar a ocorréncia de
depressdo pos-parto e | Neste estudo, foi possivel identificar a provavel depressdo
fatores demograficos | pos-parto em 19,70% das 123 puérperas que participaram
associados entre mulheres | da investigacdo. Essa condicéo foi associada aos seguintes
A acompanhadas em | fatores: idade do bebé (dois meses ou entre cinco e seis
07 ; | L A 8
uma Unidade de Salde | meses), multiparidade (ter quatro ou mais filhos), idade
localizada na zona urbana | materna (36 e 44 anos) e renda familiar, prevalecendo a baixa
de um municipio do interior | renda.
do estado de Minas Gerais,
Brasil

Fonte: Autoria propria (2024).

A partir da analise interpretativa dos artigos cientificos, agregou-se achados em
grupos com similaridade de respostas, que permitiram uma sintese sobre os fatores que
podem desencadear a depressao pos-parto e a outra a outra acerca das estratégias da
Atencado Primaria a Salude para prevencdo da depressao pos-parto. Desta forma surgiu
duas categorias, sendo ela: 1 - Fatores associados a depressao pés-parto; 2- Estratégias
da Atencdo Priméria a Saude para prevengdo da depressao pos-parto. Sendo assim, o
quadro 3 apresenta a organizacgdo realizada dos artigos para a realizagdo da discussao
dos resultados.
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Quadro 4 - Sintese das informacgdes sobre teméticas dos artigos e sentido das categorias. Sobral- CE,
2024.

CATEGORIAS TEMATICAS DOS ARTIGOS ARTIGO

Fatores e riscos associados a | Rastreando a depresséo pés-parto em mulheres jovens
depressao pos-parto A02

Sintomas depressivos em gestantes e violéncia por
parceiro intimo: um estudo transversal A05

Sintomas depressivos em gestantes assistidas na rede
de Atencgéo Priméria a Satde aumentam o risco de A06
prematuridade e baixo peso ao nascer?

Ocorréncia e fatores associados a depressao pos-parto

em uma area urbana do Brasil A07
Estratégias da Atengao Acdes do programa de puerpério na atencédo primaria:
Primaria & Satde para uma revis3o integrativa AO1
prevencao da depressao
pbs-parto Percepgéo de enfermeiros sobre diagnostico e
acompanhamento de mulheres com depressao pos- A04
parto

A enfermagem na assisténcia | Estratégias de enfermagem na prevencao da depressao

a mulher na depressao pos- pos-parto A03
parto

Fonte: Autoria propria (2024).

4.1 Fatores e riscos associados a depressao pés-parto

Diante dos trabalhos selecionados para compor a base deste estudo, destaco que
os artigos A02, A05, A06 e A07 abordam os fatores atores associados a depresséo pos-
parto.

Identificou-se, neste estudo, a provavel depressédo poés-parto em 19,70% das 66
puérperas que participaram da investigacdo e essa condi¢do teve associacdo com 0s
seguintes fatores: idade do bebé (dois meses ou entre cinco e seis meses), multiparidade
(ter quatro ou mais filhos) e baixo nivel de escolaridade (MOLL et al, 2019).

O estudo identificou nas entrevistadas a presenca de violéncia fisica, psicologica e
sexual, além disso, estar desempregada, ser solteira, ter baixa escolaridade, baixa renda
familiar e gravidez indesejada foram significativamente influenciadores para os sintomas
depressivos durante a gestacao (Lima ef al., 2020).

No estudo de Lima et al. (2020) de titulo A05, a idade gestacional ndo foi determinante
para o surgimento dos sintomas depressivos, mas alguns fatores demograficos e a nédo
aceitacéo da gravidez apresentaram significancia estatistica.

Nos estudos de Moll et al. (2022) de titulo A07 foi possivel identificar a provavel
depressao pos-parto em 19,70% das 123 puérperas que participaram da investigacéo.
Essa condi¢é@o foi associada aos seguintes fatores: idade do bebé (dois meses ou entre
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cinco e seis meses), multiparidade (ter quatro ou mais filhos), idade materna (36 e 44 anos)
e renda familiar, prevalecendo a baixa renda.

Foi possivel evidenciar que a depressao p6s-parto precisa ser investigada na atencao
primaria a saude, incluindo aspectos sociodemogréficos e individuais, para estabelecer
um plano de atencéo integral desde o pré-natal para prevenir esse frequente transtorno
puerperal (Moll et al, 2022).

4.2 Estratégias da Atencao Primaria a Saude para prevencao da depresséao
poés-parto

Diante dos trabalhos selecionados para compor a base deste estudo, destaco que
os artigos A01, AO3 e A04 abordam as estratégias de atencéo primaria voltadas para a
prevencao da depresséo pés-parto.

E importante identificar a percepcdo de quem atua diretamente com o paciente
na atencdo primaria para entender como lidar com as situagdes que acometem a saude
mental dos pacientes, nos estudos de Santos et al. (2020) intitulado de AO4 os autores
promoveram um estudo para conhecer a visdo do enfermeiro que atua junto ao paciente.

Percebe-se que ha um grande ponto falho do sistema municipal ao assessoramento
das unidades em relagé@o a depresséo pds-parto. Visto que, o municipio tem papel primordial
no segmento da salude publica, fazendo pactos intermunicipais, aplicacdo de politicas
publicas e se necessaria parte da criacdo dessas politicas e isto se aplica diretamente
a depressao poés-parto, ja que se configura uma doenca de salude publica (Santos et al.,
2020).

Ressalta-se que a DPP foi alvo de inimeros estudos na literatura internacional,
dada a sua alta prevaléncia e problema de saude publica, e evidenciou alto potencial dos
profissionais da APS para atuar na prevengdo, rastreamento e tratamento do referido
agravo. Ja no Brasil, esse se constitui em tema pouco estudado e digno de atengéo de
politicas publicas no pés-parto, com resultados que apontam para falta de qualificagdo dos
profissionais da APS para atencdo a DPP (Baratieri et al., 2019). Esses resultados vao de
encontro ao que afirma Santos et al. (2020) que cita ainda a falta de um apoio maior dos
municipios em politicas publicas para a prevencao da depressdo poés-parto na atencao
priméria a saude.

4.3 A enfermagem na assisténcia a mulher na depressao pés-parto

O entendimento do quadro da depressao pés-parto por parte do profissional da
Enfermagem pode ser crucial para o melhor cuidado com a paciente no periodo gestacional.
Desse modo, promover esse conhecimento para o profissional € de suma importancia para

um combate efetivo dessa problemética no ambito da saude publica.
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Desse modo, Viana et al. (2020) nos estudos de titulo AO3 afirma que durante o
periodo de puerpério, o enfermeiro deve garantir métodos de enfrentamento e adaptacéo
a esse momento da maternidade. Esse profissional deve oferecer suporte profissional, no
qual as informagbes importantes precisam ser repassadas em um tempo curto, no decorrer
das consultas de enfermagem.

O enfermeiro deve desenvolver estratégias que visem a prevencdo da depresséo
pds-parto como a pratica do acolhimento que deve ocorrer desde o inicio do pré-natal. O
acolhimento pode ser realizado por meio do rastreamento precoce da gestante, a utilizacdo
da Escala de depresséo pos-parto de Edimburgo (EDPS), realizacao de dinamicas de facil
entendimento com a gestante e a escuta qualificada, durante a consulta de enfermagem
(VIANA et al., 2020).

Buscando realizar uma consulta de enfermagem eficaz e acolhedora, o enfermeiro
deve abordar diversos temas pertinentes ao pré-natal, gestacao, parto e pos-parto, dentre
0s assuntos, faz-se necessarios abordar a depressé@o puerperal. Essa abordagem pode
ser realizada de forma ludica, possibilitando o melhor entendimento da gestante sobre o
assunto (Viana et al., 2020).

A escuta qualificada é um método importante também e faz com que as gestantes
se sintam respeitadas e valorizadas, também fortalece a autonomia e o vinculo com o
profissional o que potencializa mais ativamente a assisténcia de pré-natal. Assim, é
necessario que o enfermeiro se dedique a esta escuta de forma atenciosa as demandas da
gestante, transmitindo o apoio e a confianga necessaria para que ela se fortaleca e possa
conduzir a gestacdo e o parto com maior seguranca (Viana et al., 2020).

Ela representa uma oportunidade real da gestante ter um contato maior com a
profissional de saude e poder ser abrir mais sobre situacées que possam estar atingindo
0 seu emocional, € uma estratégia valida nos diversos momentos da gestante desde o
periodo pré-natal se estendendo até o periodo p6s-gestacgéo.

5. CONSIDERAGOES FINAIS

Através da pesquisa e da exploragcdo dos artigos verificou-se que o assunto
depressédo pos-parto é um assunto de muita relevancia no contexto da saude da gestante
e que merece ainda uma explanagé&o maior no intuito de aprofundar ainda mais sobre os
fatores que podem desencadear essa problematica na mulher gravida e como a Atencéo
Primaria & Saude pode ser fundamental na identificacdo de sintomas e no direcionamento
de medidas para que a gestante ndo venha desenvolver um quadro de depressao pos-
parto.

Através do estudo ficou evidenciado que a falta de capacitacdo dos profissionais
quanto a depressé@o poOs-parto e a falta de assessoramento das unidades em relagéo a
depressdo pos-parto por parte do sistema municipal € um problema para promover
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um trabalho mais significativo na prevencdo dos sintomas que possam acarretar a
depresséo, isso mostra a relevancia de formacdes para preparar os profissionais de satde
especialmente o enfermeiro para esse trabalho junto a mulher.

E importante que o enfermeiro desenvolva estratégias que visem a prevencgéo da
depresséo pos-parto como a pratica do acolhimento que deve ocorrer desde o inicio do
pré-natal incluir outras estratégias no seu trabalho como a realizagcéo de dinamicas de facil
entendimento com a gestante e a escuta qualificada, durante a consulta de enfermagem.

O objetivo do trabalho foi alcangado, pois a partir da pesquisa foram identificados
os fatores que podem contribuir para a ocorréncia da depressdo pos-parto, além disso,
observou-se que o profissional de enfermagem pode ser de fundamental importancia na
assisténcia da gestante para combater a DDP. Os principais desafios encontrados foram na
busca de artigos com até cinco anos de publicacéo, pois era esperado o encontro de mais
trabalhos relacionado a tematica do estudo.

O entendimento do universo da depresséo pos-parto exige ainda a construgdo de
mais estudos para compreender de forma ainda mais aprofundada esses fatores, mas
também para conscientizar o poder publico do seu papel no fortalecimento de politicas
para potencializar o trabalho do enfermeiro no combate ao surgimento dos sintomas de
depresséo ainda durante a gestacao.
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