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Resumo: A Depressdo pds-parto (DPP) é uma
doenca que afeta tanto a satde da miae quanto o
desenvolvimento de seu filho e ocorre logo depois
das primeiras semanas do parto e traz consequéncias
como déficit no vinculo afetivo entre a mae e seus
bebés, diminuicdo da qualidade dos cuidados e
da responsividade emocional da mdae, afetando o
crescimento e o desenvolvimento fisico, social e
emocional do bebé (SILVA, 2018). Sendo assim o
OBJETIVO GERAL compreender a importancia da
enfermagem na prevencio da depressdo pds-parto.
JUSTIVATIVA: a depressdo é uma doenca que afeta
a saude mental e trds consequéncias tanto pra mae
quanto parao bebég, é observavel uma taxa de aumento
no nimero de casos de mulheres com depressdo pés-
parto, o que despertou a curiosidade de discorrer
sobre o tema e entender como o enfermeiro pode agir
em situagdes como essa. METODOLOGIA: Este estudo
trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, a
coleta de dados se deu nas bases de dados SCIELO,
REDALYC, portal CAPES e BDENF no periodo de
2010 a 2020. CONCLUSAO: Os resultados obtidos
mostraram um elevado percentual de mulheres
susceptiveis a desenvolver um transtorno de humor
puerperal, reforcando aimportancia e necessidade de
cuidados com a satide mental da mulher no periodo
gestacional e puerperal, visto que sdo periodos de
vulnerabilidade e transformacio.

Palavras-chave: Enfermagem. Prevencao. Depressao
pos-parto

Abstract: Postpartum depression (PPD) is a disease
that affects both the health of the mother and the
development of her child and occurs shortly after
the first weeks of childbirth and has consequences
such as a deficit in the emotional bond between the
mother and her babies, decreased quality of care and
emotional responsiveness of the mother, affecting
the baby’s growth and physical, social and emotional
development (SILVA, 2018). Thus, the GENERAL
OBJECTIVE to wunderstand the importance of
nursing in the prevention of postpartum depression.
BACKGROUND: depression is a disease that affects
mental health and has consequences for both mother
and baby, an increase in the number of cases of
women with postpartum depression is observed,
which aroused the curiosity to discuss the theme
and understand how nurses can act in situations
like this. METHODOLOGY: This study is a narrative
review of the literature, data collection took place in
the databases SCIELO, REDALYC, CAPES and BDENF
in the period from 2010 to 2020. CONCLUSION: The
results obtained showed a high percentage of women
susceptible to develop a puerperal mood disorder,
reinforcing the importance and need for care with
the woman’s mental health during the gestational
and puerperal period, since they are periods of
vulnerability and transformation.
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Introducao

Leonidas e Camboim (2016) p. 437, definem depressdo como uma patologia que causa
alteragdo no estado biopsicossocial do individuo, caracteriza-se como um problema de satde
publica e varios fatores contribuem para a causa da doenca que provoca uma desordem no
estado mental, um fator geral caracteristico de todas as suas formas é um quadro de tristeza
profunda e humor deprimido no individuo.

Estimativas da Organizagdo Mundial de Saide (OMS), mostram que a depressdo se
configura como a quinta causa de morbidade entre todas as doencas do mundo com uma
incidéncia maior em pessoas do sexo feminino (FELIX et al., 2013). No Brasil, segundo pesquisa
realizada pela Fiocruz publicada entre 2011/2012, em cada quatro mulheres, mais de uma
apresenta sintomas de depressdo no periodo de 6 a 8 meses apds o nascimento do bebé. A
DPP ja é considerada um sério problema de satide materna podendo atingir de 10 a 15% de
mulheres apds o nascimento do filho, exigindo para isso um tratamento e acompanhamento
adequado (NOBREGA et al,, 2019).

Essa patologia pode se desenvolver durante o periodo de gestagdo e se estender em
até semanas no pds-parto, passando a ser classificada como Depressdo Pos Parto e definida
como um transtorno mental de alta prevaléncia que provoca alteracdes emocionais, cognitivas,
comportamentais e fisicas podendo comprometer a vida materna e o desenvolvimento do
bebé, como também a interagdo mae-filho (FELIX et al,, 2013).

Dentro desse contexto, o enfermeiro tem o papel importante na assisténcia mediante
0 acompanhamento, a realizacdo de orientacdes através de consultas e palestra e os cuidados
prestados a gestante durante o pré-natal,portanto deve estar alerta a sinais de transtornos
emocionais/psicologicos,contribuindo para minimizar os riscos relacionados a depressdo pos-
parto (SILVA, 2018)

Depressao pos-parto

Transtornos psiquiatricos associados ao puerpério tém sido identificados desde os
séculos XVII e XVIII, onde ja havia relatos de casos de “insanidade puerperal” na literatura
meédica francesa e alem4, sendo o primeiro no ano de 1818 e o préximo em 1856 (CANTILINO
etal, 2010).

No puerpério, além das alteragdes bioldgicas, a mulher comeca a desenvolver alteracdes
fisicas, hormonais, psiquicas que refletem diretamente a satide mental, e é nesse periodo que a
atencdo deve ser especial a fim de realizarem diagnosticos e tratamento o mais precocemente
possivel (SILVA, 2018).

Segundo o Ministério da Satide ndo se sabe ao certo o que causa a DPP, mas ha evidencias
de que as mudancas hormonais no corpo da mulher podem disparar os sintomas, pois durante
a gravidez a quantidade dos horménios estrogénio e progesterona aumentam bastante,
nas primeiras 24 horas ap6s o parto a quantidade desses hormonios baixa rapidamente e
continuam a cair até a quantidade anterior a gravidez, outros fatores contribuintes sdo: padrao
de sono irregular, estresse e falta de descanso suficiente, sentir super - ocupada com um novo
bebé para cuidar e duvidar da sua capacidade de ser uma boa mae (BRASIL, 2019).

Ha alguns fatores possiveis de contribuir para melhor adaptagdo e alcance do papel
materno, na fase pos-parto por exemplo, ha o tipo e a natureza do suporte recebido, é aqui onde
o profissional de enfermagem se faz presente prestando colaboragdo decisiva pois, conhecendo
a situacdo vivenciada, existe a maior possibilidade de auxiliar a puérpera a superar e se
readaptar melhor as suas condigoes e dificuldades contribuindo para um exercicio saudavel da
maternidade (SILVA et al,, 2010).

Segundo estudos, a prevaléncia ou aumento dos sintomas depressivos no periodo pds-
parto repercutem de forma negativa nas interagdes iniciais mae-bebé, podendo causar na
mae, inabilidade de cuidados a crianca e falta de sensitividade aos comportamentos desta, e
afetar o desenvolvimento cognitivo, emocional e social do bebé (KROB et al., 2017).

Depressao pos-parto e a enfermagem

A experiéncia das fases da maternidade, desde a fase de gestar, até a fase parir e cuidar
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de um filho insere a mulher em uma nova dimensio de vida, o que contribui para seu
crescimento emocional e pessoal e pode causar mudangas no comportamento ou sentimentos
por desorganizacdo interna, e/ou ruptura de vinculos e de papéis, ou até mesmo resultar em
quadros de depressao puerperal (SILVA et al,, 2010).

Emestudo publicado pelarevista Enfermagematual, oautor Louzadaeseus colaboradores
(2019) dizem que, na maioria dos casos ndo é detectado a DPP na paciente levando a mesma
a passar por tudo em silencio, cabe entdo aos profissionais a responsabilidade de identificar,
diagnosticar e desenvolver agoes de modo a evitar possiveis agravos e impactos na qualidade
de vida da mée e no desenvolvimento do bebé.

Aimportancia da qualidade da assisténcia de enfermagem no periodo do pés-pago é dita
por Lednidas e Camboim (2016, p. 441) como fundamental da seguinte forma:

Na DPP, o enfermeiro pode colaborar de forma satisfatdria,
pois ao conhecer a situacdo vivida, este profissional pode
auxiliar a puérpera, ajudando-a a superar e se preparar
melhor para as novas condigdes que o puerpério exigira
dela, contribuindo para uma maternidadetranquila tanto
no binémio mae-filho como no contexto familiar (apud
KOGIMA, 2004).

A nao identificacdo do transtorno, auséncia de tratamento ou o tratamento inadequado
para a DPP pode resultar em consequéncias graves e, até mesmo, irreversiveis como suicidio,
infanticidio, morte stbita da crianga, maus tratos, desenvolvimento deficiente das fungoes de
linguagem, motoras e cognitivas do bebé e sequelas como disturbios psicossociais quando da
vida adulta (CORREA; SERRALHA, 2015).

O enfermeiro é uma figura de confianca do paciente por estar envolvido de forma
holistica em todo a sua trajetdria, na gestacdo e parto nao é diferente visto que o enfermeiro
acompanha a gestante desde o pré-natal, isso torna clara a importancia do papel do enfermeiro
na deteccdo dos primeiros sintomase no diagndstico da DPP, assim o acompanhamento deve
ser efetuado de forma humanizada integrada e individual prestando toda a assisténcia
necessaria tanto a puérpera quanto aos seus familiares (SERRATINLINVENCAO, 2019).

Prevencao da depressiao pos-parto (DPP)

Visto o percentual de mulheres com sintomas e diagnostico de DPP é importante
ressaltar sobre a importancia da educacio interprofissional por meio de capacitacdo para que
os profissionais possam desenvolver habilidades e até mesmo construir acdes de educagdo em
saude para a populacio.

Como medida simples de prevencdo de gravidez indesejada e consequentemente
diminui¢do da chance de desenvolver algum distirbio de humor no pés-parto, cabe ao sistema
de sadde, principalmente em ambito de atengao primaria, enfatizar e orientar de forma precisa
e adequada o uso de métodos contraceptivos masculinos e femininos, além da oferta dos
mesmos (SILVA et al,, 2017).

Em situagcdo de gestacdo, uma acdo simples mas classificada como diferencial no
diagnostico é a escuta qualificada no pré-natal, bem como acolhimento com uso da escala
de depressdo pos-parto de Edimburgo (EDPS), e realizagdo de dinamicas simples e de facil
compreensdo com a gestante, consulta de enfermagem qualificada, sdo movimentos de
baixo custo econdmico e de viavel execucdo que podem garantir uma melhor experiencia no
puerpério mesmo em situagdes de gravidez indesejada (VIANA; FETTERMANN; CESAR, 2020).

Um estudo realizado por Meira et al,, (2015) ao analisar as medidas de prevenc¢io a DPP
aplicadas em uma unidade de saide, chegou a conclusdo deque falta investimento por parte
dos gestores de satide em educagdo para os profissionais sobre essa patologia especifica, e
estabelecer protocolos viaveis para que o sistema de saude brasileiro possa identificar e
tratar mulheres com DPP no nivel da aten¢do primaria, possibilitando a¢cdes que garantam
a promocdo de sua saude e amenizem potenciais sequelas nas relacdes familiares e no
desenvolvimento dos bebés.
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No mais, cabe ao profissional desenvolver estratégias de preveng¢do da doenga de forma
que possibilitem a paciente se expressar livremente, falar sobre seus temores e ansiedades,
apods conhecimento de tais sentimentos o profissional deve prestar assisténcia e orientagio
a gestante buscando um melhor enfrentamento e adaptagdo da paciente frente as diversas
situacOes deforma realista e confiante (VIANA; FETTERMANN; CESAR, 2020).

Metodologia

Este estudo trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, que se estruturou em dois
momentos, a busca por dados e a andlise interpretativa. A revisdo bibliografica narrativa
consiste em expor, de forma resumida, as ideias e colocacdes de outros autores a cerca de
um dado tema, deste modo, realizar reflexdes criticas dos resultados encontrados (ROTHER,
2007).

Para o levantamento do material foram utilizados como principais ferramentas
aparelhos eletrénicos (celular e notebook) na base de dados REDALYC (Rede de Revistas
Cientificas da América Latina e Caribe, Espanha e Portugal); Portal BDENF (Bases de Dados
em Enfermagem); SciELO (Scientific Electronic Library Online) e o Portal CAPES (Portal de
Periddicos, daCoordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior). Através dos
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) da Biblioteca Virtual em Satide (BVS): Enfermagem.
Prevencao. Depressao pos-parto.

A coleta dos dados se deu no ano de 2020, respeitando os critérios de que, os artigos
usados seriam no intervalo de tempo entre os anos de 2010 a 2020, na lingua portuguesa,
materiais relacionados ao tema em questdo e de precedéncia nacional, excluindo os artigos
ndo disponibilizados na integra ou repetidos em outras bases de dados.

Para examinar os materiais literarios pesquisados, foi realizada primeiramente uma
leitura criteriosa dos textos, e em seguida, o conteido de cada um deles de forma que se
identificou o que tem produzido acerca do papel do enfermeiro frente a educacdo em satide
na perspectiva de estratégia saude da familia. A coleta de dados baseou-se em: identificacdo
do artigo original dos autores; fonte de localizacdo; analise de contetido para coleta de dados.

Resultado e discussao

Foram selecionados um total de 11 artigos para o presente estudo. O quadro 1, a seguir,
apresenta uma compilagdo dos dados obtidos com a pesquisa: titulo do artigo, autoria, objetivo
geral, metodologia utilizada e o (s) principal (is) resultado (s).

Quadro 1. Artigos selecionados para revisao bibliografica

Titulo/autores/ Objetivo Metodologia Resultados
data
Depressdo pds-parto em | Conhecer a interagdo | Estudo qualitativo de | O cuidado de enfermagem nessa
puérperas:  conhecendo | de puérperas, | carater exploratdrio. | situacdo deve comecar no pré-
interacdes entre mae, | que apresentam natal com avalia¢do da autoestima,
filho e familia - SILVAet al,, | depressdo pos- da rede de suporte social e da
(2010) parto, com  seus satisfagdo das futuras maes.

filhos e compreender
a percepcio de
familiares sobre a
doenga e cuidados
maternos prestados
por

essas puérperas.
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Transtornos psiquitricos | Fazer uma revisdo | Revisdo bibliografica | Disforia puerperal: mais comum,
no pos- parto - CANTILINO | da bibliografia acerca leve, transitoria, dispensa
etal. (2010) de transtornos tratamento.
psiquiatricos no pos- Depressdo pos- parto: prejuizo na
parto. interagdo mae bebé e em outros
aspectos da vida
da mulher; requer
tratamento. Psicose pds- parto: rara,
graverisco de suicidio einfanticidio,
pode requerer internagdo
hospitalar.
A depresséo pos- Buscar na fala de Estudo Os resultados
parto e a figura mulheres que exploratorio- mostraram que a
materna: uma andlise foram acometidas descritivo e maioria das
retrospectiva e pela depressdo de participantes
contextual - pos-parto, abordagem demonstrou
CORREA; vivéncias em qualitativa relagdo
SERRALHA (2015). relacdo a conflituosa com

maternidade que
tiveram com suas
proprias maes, e
verificar se essas
vivéncias
influenciaram no
desencadeamento

da depressdo

suas maes e
trouxeram fortes
indicios de que os
modelos de
mulher (lugar e
papel sociais) e
de maternidade
vivenciados e
internalizados
pelas
participantes do
estudo tiveram
influéncia no
desencadeamento
e agravamento da
depressdo que as
acometeu apos o

parto.
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Cuidado de enfermagem | Analisar a assisténcia | Revisdo E de suma importincia que o
a mulhercom depressdo | de enfermagem | bibliografica. profissional esteja habilitado a
poés- parto na atengdo |a  portadora  de desenvolver agdes de prevencgdo
basica - LEONIDAS; | depressio pés- parto dessa doenca e promogdo da satide
CAMBOIM (2016) na atengdobasica. e qualidadede vida da mulherno
periodo
puerperal.
Depressdo pos-parto em | Descrever a | Pesquisa E essencial que oacompanhamento
puérperas: conhecendo | responsividad e | bibliografica as gestantes passe a ter um
interagdes entre mae, | materna relacionada olhar mais humanizado pelos
filho e familia - KROBet | com a sintomatologia profissionais da saude através de
al, (2017) da depressio na uma equipe multidisciplinar, que
gestacdo e no pods- trabalhe ndo s6 com os aspectos
parto, bem como, relacionados a saiude mae-bebég,
através da literatura, mas, inclusive, com os aspectos
compreender 0 emocionais.
efeito destas sobre o
desenvolvimento do
bebé.
Tristeza materna em Analisar a Estudo 0 alto percentual
puérperas e fatores presenca de transversal, de mulheres que
associados - SILVAet al, | sintomas de tristeza | quantitativo apresentaram sintomas

(2017)

materna vivenciados
por puérperas e seus
fatores associados.

depressivos justifica a importancia
e necessidade de cuidados com a
saude mental da mulher no periodo
gestacional e puerperal, visto que
sdo periodos de vulnerabilidade

e transformacao.

Depressdo  Pos-Parto:
O Papel do Enfermeiro
Durante o Pré-Natal -

Buscar na literatura
a importdncia do
papel do enfermeiro

Pesquisa exploratéria
embasado em
levantamento

As intervencdes de enfermagem
realizadas no pré- natal, podem
detectar precocemente e minimizar

SILVA (2018). durante o pré- natal, | bibliografico. os riscos de DPP, favorecer o bem-
na prevencdo de DPP. estar geral da gestante, da crianca

que vai nascer e da familia e
contribuima preven¢ao
dessa doenca.

A depressado pos- Analisar o Pesquisa qualitativa. | A identificacdo

parto na perspectivados | conhecimento de precoce dos sintomas que

profissionais de enfermeiros e

saude - LOUZADA etal,
(2019).

médicos de duas
maternidades da
regido sul do Brasil
acerca da depressdo
pds- parto.

norteiam o quatro patolégico
puerperal é de suma importancia,
pois  quanto  antes forem
reconhecidos os indicios da doenca,
maiores serdo os reflexos positivos
que poderdo ser oferecidos a
assisténcia individual e familiar da
puérpera.

Depressdo poés-parto -
SERRATINI; INVENCAO
(2019).

Ampliar os
conhecimentos  em
relagio a depressdo

pés-  parto  por
meio de revisdo
bibliografica

Revisdo bibliografica.

A depressdo pds- parto é um
problema recorrente no puerpério,
devendo o profissional de satde
estar preparado para reconhecer
os sintomas e alertara puérpera e
a familia sobre as prejudicialidades
dessa patologia.
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Estratégias de Identificar na Revisdo Prevenir a DPP é
enfermagem na | literatura as | integrativa da | uma acdo de facilabordagem, com
prevencio da depressdo e straté gia s | literatura baixo custo e de viavel execu¢do na
pos-parto - VIANA; | utilizadas pelos(as) pratica do enfermeiro.
FETTERMANN; CESAR | enfermeiros(as)
(2020). na prevencdo da
depressdo pos-
parto
MEIRA et al, (2015) conhecer os desafios | Estudo qualitativo- | Os  profissionais da atencdo
dos profissionais da | descritivo. primaria em saude precisam ser
atenc¢do primaria no capacitados para identificar e
cuidado as mulheres tratar mulheres com depressao
com depressdo pos- pds-parto, bem como manuais e
parto, buscando protocolos assistenciais precisam
identificar quais ser estabelecidos para guiar a
as ferramentas pratica baseada em evidéncias
utilizadas para a cientificas.
deteccdo dessas
mulheres, bem
como as formas
de atuagdo para o
restabelecimento da
sua saude

Fonte: Elaborado pelas pesquisadoras, 2020.

A partir da analise dos artigos, em relacdo a assisténcia de enfermagem na depressao
pés-parto, nota-se que os autores trazem varios pontos principais sobre o tema em questiao
sendo que um ponto leva ao encontro do outro.

Félix et al., (2013) dispoe sobre a necessidade de o enfermeiro ser capacitado a ponto
de reconhecer esta realidade e ter um olhar vigilante esses casos em especifico visto que o
profissional desta area é quem acompanha a mie e o filho no puerpério na maioria das
consultas de puericultura.

Viana; Fettermann; Cesar (2020) falam algumas das agdes dos enfermeiros no
enfrentamento e adaptacdo a esse momento da maternidade, como por exemplo; oferecer
suporte profissional, no qual as informac¢des importantes precisam ser repassadas em um
tempo curto, no decorrer das consultas de enfermagem; desenvolver estratégias que visem
a prevencao da depressao pds-parto como a pratica do acolhimento que deve ocorrer desde
o inicio do pré-natal, incluindo nesse acolhimento a escuta qualificada durante a consulta de
enfermagem, o rastreamento precoce da gestante, a utilizacdo da Escala de depressdo pos-
parto de Edimburgo (EDPS) e realizacdo de dindmicas de facil entendimento com a gestante.

Meira et al,, (2015) traz os desafios enfrentados pela enfermagem e equipe de satde ao
aplicar medidas de prevencio e tratamento ao paciente com depressao pds-parto, dentre eles
estdo a falta de investimento e aten¢do a mais voltada especificamente a esse publico.

Consideracdes Finais

Os resultados obtidos mostraram um elevado percentual de mulheres susceptiveis a
desenvolver um transtorno de humor puerperal, reforcando a importancia e necessidade de
cuidados com a satide mental da mulher no periodo gestacional e puerperal, visto que sdo
periodos de vulnerabilidade e transformacao.

O profissional de enfermagem por estar em uma posicdo mais intima com o paciente
precisater umaaten¢do maioraossinais e sintomas da depressao pés-parto afim de diagnosticar
precocemente e buscar tratamento juntamente com a equipe de satde e familia da mae, porém
ha uma grande barreira visto que o profissional possui dificuldade no diagnostico, ha falta de
protocolos especificos para serem aplicados nas unidades.

E preciso mais investimento em educacio em satide dos profissionais, para que eles
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possam desenvolver estratégias de atendimento, diagnostico e manejo do paciente com DPP, e
estratégias de promogao e educagdo em satde para a populagao.
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