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RESUMO: A depressdo pds-parto é um transtorno de humor que pode surgir Palavras-chave:
Depressao.

durante a gestacao ou apds o nascimento do bebé, caracterizado por humor Puerpério.

deprimido persistente e/ou perda de interesse ou prazer, associado a sintomas Vulnerabilidade.
Transtornos

cognitivos e somaticos. Diante da relevancia clinica e social dessa condicdo, pjentais.
torna-se fundamental compreender os fatores que podem contribuir para seu
desenvolvimento, especialmente no contexto do puerpério. Nesse sentido, a

presente analise configura-se como uma mini revisdo integrativa que tem como

objetivo investigar quais sdo as dificuldades enfrentadas por mulheres no

periodo puerperal na contemporaneidade e sua relacdo com a depressao

pds-parto. Foram utilizados oito artigos das bases de dados PubMed Central

(PMC), Scientific Electronic Library Online (SciELO) e Biblioteca Virtual em

Saude (BVS), encontrados por meio dos descritores "periodo pds-parto” e
"depressao". Constatou-se, de forma geral, que os transtornos mentais no

puerpério estdo associados a fatores externos relacionados ao periodo do

parto ou a realidade socioecondmica e emocional em que a mulher esta

inserida. Diante do exposto, o presente estudo enfatiza a necessidade de
capacitacdo de profissionais de salide acerca da fisiopatologia do sofrimento

mental puerperal. Além disso, ressalta-se a importancia de identificar

precocemente as mulheres em maior situa¢ao de vulnerabilidade.
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INTRODUCAO

A Depressdo Pds-parto (DPP) é um transtorno mental que pode surgir dias ou meses apds o
parto, causando um estado de tristeza intensa, desespero, falta de esperanca e auséncia de energia na
puérpera. Esse transtorno caracteriza-se pela perda de interesse ou de prazer durante o puerpério, o
que pode gerar medo, divida e angustia'. E relevante ressaltar que a DPP afeta 17% das mulheres
globalmente e representa entre 10% e 15% dos casos no Brasil*>. A sua ocorréncia pode acarretar
impactos negativos tanto para a crianca — como o desenvolvimento de problemas emocionais,
cognitivos e comportamentais, além da interrupcao precoce do aleitamento materno — quanto para a
puérpera, a exemplo do desenvolvimento de pensamentos suicidas®. Além disso, a ansiedade é outro
problema associado ao estresse puerperal, sendo frequentemente motivada pela preocupacdo da
mulher com a sadde de seu filho e com a sua capacidade de cuidar da crianca e de ser uma boa mae'.

Nesse contexto, devido a maior propensdao que as mulheres na fase da gestacdo tém de
desenvolver transtornos psiquicos, € fundamental garantir um acompanhamento constante desse
grupo e um diagndstico efetivo. A depressao € considerada um grave problema de saude, com alta
prevaléncia no sexo feminino e que, muitas vezes, é precedida por eventos vitais marcantes, como a
gestacdo, o parto e o periodo pds-parto. Em relagdo a DPP, destaca-se que 50% dos casos sao
diagnosticados no Brasil>. Existem diversos fatores de risco associados a depressdo no puerpério,
destacando-se: aspectos sociais e econdmicos, idade, ingestdao de dlcool durante a gravidez e a
qualidade do apoio familiar. Desse modo, é imprescindivel incorporar esses conhecimentos para
aprimorar a identificacao precoce, o manejo adequado e o suporte efetivo as mulheres que enfrentam
essa condicdo (educacdo dos profissionais)*.

Ademais, estudos evidenciam que a ansiedade no periodo pds-parto apresenta maior
prevaléncia entre gestantes com idade entre 14 e 24 anos, baixa escolaridade (até 8 anos de estudo),
baixo nivel de suporte social, afetivo e emocional, e condi¢6es financeiras mais desfavoraveis™.

Portanto, estd mini revisdo integrativa de literatura tem como objetivo investigar quais sao as
dificuldades enfrentadas pelas mulheres no periodo puerperal na contemporaneidade e a sua relagdo

com os transtornos mentais po’s—parto.

METODOLOGIA

Para elaboracdo desta mini revisao de literatura de cardter descritivo, foram utilizadas as
seguintes etapas para a construcdo desta revisdo: identificacdo do tema; selecdo da questdo de
pesquisa; coleta de dados pela busca na literatura, utilizando-se as bases de dados eletrénicos, com
estabelecimento de critérios de inclusdo e exclusdo para selecionar a amostra; avaliacdo dos estudos
incluidos na revisdo integrativa; interpretacdo dos resultados e apresentagdao dos resultados

evidenciados.
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As buscas foram realizadas por meio da pesquisa na base de dados PubMed Central (PMCQ),
Scientific Eletronic Library Online (SciELO) e Biblioteca Virtual em Sadide (BVS). Foram utilizados os
descritores em combinagdao com o termo boleano "AND'": "Periodo pds-parto"; "Depressao". Desta
busca foram encontrados 17399 artigos que, posteriormente, foram submetidos aos critérios de
selecao.

Os critérios de inclusdo foram: artigos no idioma portugués; publicados no periodo 2021 a
2026 que abordavam as temdticas propostas para esta pesquisa, que ndo eram artigos de revisao, tese,
doutorados e disponibilizados na integra. Os critérios de exclusdao foram: artigos duplicados, artigos
disponibilizados na forma de resumo, artigos incompletos, que ndo abordavam diretamente a pergunta
norteadora "Quais sdo as principais dificuldades enfrentadas por mulheres no periodo puerperal na
contemporaneidade e sua relacdo com a depressdao pds-parto?” e que ndo atendiam aos demais
critérios de inclusdo. Apds extensa anadlise dos titulos e resumos, foram selecionados 8 artigos, entre

eles, 3 foram utilizados na conclusdo, levando em consideracdo a sua relevancia ao tema.

RESULTADOS

Nesta mini revisdo integrativa, analisou-se a qual a relagdo das dificuldades enfrentadas no parto
ou pds-parto por mulheres na contemporaneidade e o desenvolvimento de doencas mentais, utilizando
parametros como métodos de coorte, entrevistas e observacdo. Os resultados apresentados pelos
cinco artigos selecionados estao apresentados, por meio de panorama geral, no Quadro 1.

Quadro 1: artigos selecionados na mini revisdo, separados por autor/ano, desenho de estudo,

objetivo, conclusdo e resultados.

Autor | Desenho de Estudo | Objetivo | Conclusdo Resultados
Conce | Estudo transversal; [ Analisar | Os dados do estudo | A andlise foi feita com 190 mulheres e
icdo e [ A coleta de dados | arelagdo | revelam que a | identificou caracteristicas
L . ) sociodemograficas, obstétricas e
Made | dividida em 2 | entre experiéncia de dois ou T =
experiéncias durante o parto e a relagao
ro etapas: captacao de | desrespe | mais tipos de | com o risco de depressdo pds-parto.
(2024 | informacGes ito e | desrespeito e abuso | A maioria das entrevistas foram feitas com
. mulheres entre 20-29 anos, pardas, com
) cadastrais e | abuso durante o) parto . L _
ensino médio completo, sem ocupagao
entrevistas durante | aumenta em | profissional, com baixa renda (1-2 saldrios
domiciliares a | o parto e | aproximadamente minimos), com parceiro, sem histdrico de
. R . depressdo e baixo consumo de alcool e
mulheres no| o risco | trés vezes o risco de | _
cigarro na gestacao.
periodo de trés| de depressdo pds-parto. | g risco maior foi identificado em mulheres
depressa | Para reduzir os riscos | de 40-49 anos, com menor renda, sem
ocupacao, com histérico prévio de
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meses apés o o de sintomas da | depressao e que consumiram alcool na
parto. pds-part | depressdao pds-parto, gestacdo.
. | Andlise multivariada: mulheres expostas a
o. é importante garantir
2 ou 3 formas de desrespeito e abuso
o atendimento digno e
] . | durante o parto apresentaram mais
respeitoso as
chance de desenvolverem depressao
mulheres; E como
pds-parto.
estratégia para tal,
exemplifica-se o
aumento de
investimento
financeiro em
infraestrutura e a
qualificagao
profissional
relacionada a
humanizagao do
parto.
Santo | Estudo Verificar | O estudo concluiquea | A prevaléncia de sintomas de DPP
s et al | epidemioldgico, a prevaléncia de | encontrada foi de 29,7%.
(2022) | analitico, do tipo | prevalén | sintomas de DPP é | Fatores associados a uma maior
transversal. cia de | elevada e associada a | prevaléncia de sintomas:
sintomas | condi¢Oes Idade entre 14 e 24 anos.
de socioecondémicas e | Escolaridade de até 8 anos.
depressa | falta de suporte social. | Baixo nivel de suporte social afetivo e
o Diante disso, destaca | emocional.
pds-part | que os profissionais de
o (DPP) | saude possuem um
em papel essencial para
puérpera | desenvolver planos de
3 cuidados  conjuntos
atendida | que  atendam  as
s em | necessidades
uma especificas dessas
maternid | mulheres durante o
ade periodo
publica e | gravidico-puerperal.
sua
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associag

do com
caracterf
sticas
socioeco
ndémicas
e de
apoio
social.
Silva Estudo de Coorte | Investiga | O estudo concluiquea | Nos resultados, entre as 247 mulheres
et al. | Prospectivo r a | ocorréncia de | foram incluidas na andlise longitudinal, a
(2022) ocorrénc | transtorno mental | incidéncia cumulativa de transtorno
ia e os | comum em qualquer | mental comum durante a gestacao foi de
fatores momento durante a | 9,2% e a persisténcia do sintoma ocorreu
associad | gravidez e, em | em 50,3% das gestantes. Além disso, 20,6%
0os com | especial, sua | das mades apresentaram  sintomas
0s persisténcia a partir | depressivos 12 meses apds o pds-parto.
transtor | do segundo trimestre, [ Menores indices de riqueza e de
nos estd associado ao | escolaridade foram fatores associados a
mentais | sintoma  depressivo | sintomatologia depressiva no pds parto. A
comuns | posterior ao parto. paridade acima de 2 foi relacionada tanto
na com o risco de TMC como com sintomas
gestacao depressivos.  Mulheres com transtorno
e mental comum nas duas avaliagbes na
sintomas gravidez apresentaram 5,6 vezes mais
depressi chance de desenvolverem sintoma
vOos no depressivo pds-parto.
pOs-part
o, além
da
associag
do entre
ambos.
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Thae | Estudo de Coorte, | Analisar | O periodo pds-parto é | A prevaléncia de sintomas foi de 17,9%
me-Fil | com entrevistas em | a critico para o | para depressao, 16,3% para ansiedade e
ha, et | dois momentos: no | prevalén | diagndstico de | 7,7% para estresse pds-traumatico.
al. pds parto imediato | cia e a | transtornos mentais, | Cerca de  24,6% das  mulheres
(2024 | e dois meses apds o | inter-rela | que frequentemente | apresentaram pontuacdo positiva em pelo
) nascimento Gao ocorrem de forma | menosuma das escalas.
entre os | complexa e | A ocorréncia simultanea (comorbidade) de
sintomas | sobreposta (sintomas | duas escalas foi de 12% e de trés escalas foi
de de depressao, | de 3,7%.
depressa | ansiedade e estresse | Fatores como baixa escolaridade e
o, ocorrendo ao mesmo | transtornos mentais prévios foram
ansiedad | tempo). Os autores | associados a uma prevaléncia
e e | enfatizam a | significativamente maior de todos os trés
estresse | importancia de os | transtornos analisados.
pos-trau | profissionais de saiide | A modelagem de equacdo estrutural
matico estarem atentos a | confirmou uma associagdo significativa e
(TEPT) essa ocorréncia para | positiva entre as trés escalas de sintomas
associad | mitigar consequéncias
o ao | negativas na salde da
parto em | mulher e do
puérpera | recém-nascido.
s
Toma | Estudo Elaborar [ A educacdo  dos | Os resultados do estudo mostraram que
z et | quase-experimental | material | profissionais de | as  profissionais de  enfermagem
al. , tipo antes e depois | educativ | enfermagem participantes, todas mulheres e
(2025) o e | contribuiu  para o | majoritariamente experientes (com mais
qualificar | aumento da | de 10 anos de formacdo e atuacdo),
0s conformidade dos | passaram por uma intervencao planejada
profissio | critérios  auditados, | a partir da identificacdo de barreiras no
nais de | sugerindo que o] uso de evidéncias e definigdo de
enferma | treinamento estratégias de melhoria, houve aumento
gem contribuiu para | significativo na conformidade das praticas
sobre melhorar o | relacionadas a satide mental no pds-parto:
saude conhecimento e a | o treinamento sobre tristeza e depressdo
mental pratica dos | pds-parto atingiu 100%, a avaliacdo do
puerpera | profissionais de | estado emocional das puérperas passou
l. enfermagem. de 92,7% para 97,5%, a inclusdo do
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acompanhante nas orienta¢des aumentou
expressivamente de 44,7% para 96,9%, e a
orientagdo sobre sinais de tristeza
pds-parto e busca de ajuda evoluiu de
22,0% para 77,5%, evidenciando a
efetividade da interven¢d@o na qualificacdo

da assisténcia.

No primeiro artigo analisado, foi observado que a maioria das entrevistas foram feitas com
mulheres entre 20-29 anos, pardas, com ensino médio completo, sem ocupacdo profissional, com baixa

renda (1-2 saldrios minimos), com parceiro, sem histérico de depressdo e baixo consumo de alcool e
cigarro na gestagao. O risco maior foi identificado em mulheres de 40-49 anos, com menor renda, sem

ocupagao, com histérico prévio de depressao e que consumiram 3dlcool na gestacdao. Na andlise
multivariada, concluiu-se que mulheres expostas a 2 ou 3 formas de desrespeito e abuso durante o
parto apresentaram mais chance de desenvolverem depressdo pds-parto’.

Além disso, com base nas pesquisas sobre a saide mental materna no periodo
gravidico-puerperal, evidéncias indicam que a identificacdo de sintomas de depressdo pds-parto (DPP) é
crucial para garantir o bem-estar da mulher e do recém-nascido. Nesse sentido, Santos et al.
demonstraram que puérperas com baixa escolaridade e suporte social insuficiente tendem a apresentar
uma maior prevaléncia de sintomas depressivos, atingindo um indice de 29,7% na amostra estudada. No
entanto, os resultados destacam a importancia de integrar a avaliagao do suporte social e das condi¢bes
socioeconOmicas no atendimento clinico, possibilitando uma intervencao psicossocial precoce e efetiva
em casos de maior vulnerabilidade’.

Em somatdria, de acordo com Silva et al., os transtornos mentais comuns que persistem durante
a gravidez estdo associados a sintomatologia de depressdo no pds-parto ao longo do primeiro ano.
Diversos outros fatores, incluindo socioeconémicos, estdo associados ao risco de desenvolvimento de
depressdo pds parto, evidéncia que demonstra que a depressao pds-parto ndo se restringe a fatores
fisicos e que as dreas social, econdmica e familiar da mulher também exercem influéncia na
sintomatologia depressiva. Dentre esses destacados na pesquisa estdao: menores indices de riqueza -
mulheres que pertencem ao quintil 1 (0s 20% mais pobres) apresentaram 3,09 vezes mais chance de
depressdo pds-natal do que as pertencentes ao quintil 5 (20% mais ricas) — e de escolaridade materna -
ter menos de 12 anos de escolaridade eleva em mais de 3 vezes as chances de depressdo pds-parto°.

Estudos indicam que o periodo pds-parto é uma fase de extrema vulnerabilidade, na qual o
diagndstico precoce de transtornos mentais é essencial para mitigar impactos na saide da mulher e no

desenvolvimento do recém-nascido. Nesse contexto, Theme-Filha et al. demonstrou que a prevaléncia
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de sintomas de depressao, ansiedade e estresse pds-traumatico (TEPT) associado ao parto no Rio de
Janeiro é expressiva, atingindo 17,9%, 16,3% e 7,7%, respectivamente. Observou-se que a baixa
escolaridade e o histdrico de transtorno mental prévio sdo fatores determinantes para elevar o risco
dessas condicOes, reforcando a necessidade de os profissionais de salde estarem atentos a
sobreposicdo desses quadros clinicos para garantir uma assisténcia integral e qualificada®.

Além disso, Tomaz et al. enfatizam que a interven¢do educativa foi fundamental para qualificar a
equipe de enfermagem, preenchendo uma lacuna critica, visto que a maioria dos profissionais, apesar
da experiéncia, ndo havia recebido treinamento prévio sobre saliide mental puerperal. Os autores
salientam que o desconhecimento técnico é uma barreira para a deteccao precoce de transtornos como
a depressdo pds-parto (DPP), o que pode resultar em subdiagndstico e estigmatizacdo das mulheres. Os
resultados evidenciaram melhorias expressivas na pratica clinica, especialmente na busca ativa pelo
estado emocional das puérperas, na inclusdao de acompanhantes nas orientacdes e na maior confianga
dos enfermeiros para abordar a persisténcia de sintomas e a busca por ajuda. Conclui-se que programas
de educacao permanente e auditorias regulares sao essenciais para a sustentabilidade dessas praticas
baseadas em evidéncias, embora o estudo apresente limitacdes como o uso de dados autorreferidos e

validade externa restrita®.

DISCUSSAO

Nos estudos analisados, os transtornos mentais no periodo pds-parto, incluindo a depressao,
sao associados, em sua grande maioria, a fatores externos no periodo do parto ou a realidade que a
mulher estd inserida. Nesse sentido, os resultados dos cinco artigos selecionados nesta mini revisao
integrativa destacam a vigilancia necessaria para que um quadro depressivo ou de transtorno seja
evitado.

De acordo com Muller et al., a prevaléncia de sintomas de depressdao pds-parto (DPP) é
significativa, atingindo 29,7% das puérperas, o que reforca a necessidade de identificar precocemente as
mulheres em maior situacao de vulnerabilidade. Este resultado sugere que fatores socioecondmicos,
como a idade jovem (14 a 24 anos) e a baixa escolaridade, além de um suporte social afetivo e emocional
insuficiente, sdo determinantes que elevam o risco para o transtorno>.

Desse modo, o desenvolvimento de planos de cuidados individualizados e o fortalecimento da
rede de apoio sdo imprescindiveis para a promocao da saide mental materna. Reforcando essa
necessidade de atencao qualificada, Brito et al. ressaltam que, apesar da importancia do tema, a equipe
de enfermagem ainda apresenta lacunas de conhecimento sobre a fisiopatologia e os sintomas
especificos do sofrimento mental puerperal. Isso dificulta a deteccdo precoce e contribui para que
muitas mulheres ndo recebam o tratamento adequado, evidenciando que a seguranca profissional e a

educacdo permanente sao fundamentais para fortalecer o processo de cuidado®.
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O estudo de Santos e Rattner demonstrou que a acdo educativa voltada aos profissionais de
enfermagem foi eficaz para aprimorar o conhecimento sobre sintomas de tristeza e depressdo
pés-parto (DPP), além de melhorar a orientacdo oferecida as mulheres e suas familias. Observou-se que,
apesar da experiéncia profissional das participantes, havia uma ineficiéncia significativa na formacdo em
salide mental perinatal, 0 que pode comprometer a identificacdo e o manejo adequado da DPP. Apds a
intervenc¢ao, houve melhora expressiva na pratica assistencial, especialmente na investigacdo do estado
emocional das puérperas, na inclusdo dos acompanhantes nas orientacdes e no incentivo a busca por
ajuda diante da persisténcia dos sintomas. Os achados reforcam a importancia da educa¢ao continuada
e de programas baseados em evidéncias para qualificar a assisténcia, promover deteccao precoce e
fortalecer o suporte as mades, embora o estudo apresente limitacdes relacionadas a dados
autorreferidos e baixa possibilidade de generalizagdo’.

Desse modo, embora as pesquisas evidenciem a importancia da educacao continuada, o estudo
de Silva et al., destaca que existem diversas lacunas também no conhecimento acerca do sofrimento
puerperal da equipe de enfermagem.Segundo dados levantados, 40% das enfermeiras ndo
souberam responder ou erraram ao dizer que a psicose puerperal é o quadro de maior incidéncia, e mais
da metade ndo soube identificar ou errou o periodo de inicio do blues puerperal. Em adicdo a esse
cendrio, ainda que 96,7% da equipe reconheca que o conhecimento sobre o tema é necessario para
atuar na drea e 56,7% procuram se aprimorar, percebe-se um escasso incentivo institucional: 86,7% da
equipe afirmou que ndo participou anualmente de ag¢fes educacionais sobre o tema na instituicao

e 73,3% afirma que pouco se fala sobre o assunto no ambiente de trabalho®.

CONCLUSAO

A atuacdo correta dos profissionais de saide, que devem ter uma formag¢ao adequada antes de
sua atua¢do no pré-natal, no pds-parto e no puerpério, deve contribuir para a identificacdo de sinais de
transtornos mentais, especialmente a depressdo. Dessa forma, é possivel auxiliar as mulheres que
necessitam de apoio, bem como orienta-las, junto a seus companheiros, a respeito desses temas.

O trabalho também evidencia a faixa etdria mais acometida por esses problemas, que
corresponde aos 40-49 anos, além de apontar maior ocorréncia entre mulheres pardas, com menor
escolaridade e em condicdao socioecondmica desfavordvel. Além disso, mulheres com outros
transtornos mentais apresentam maior probabilidade de desenvolver depressdo durante e apds a
gestacdo, assim como aquelas que ingeriram alcool nesse periodo. Todos esses achados foram
observados nos estudos analisados; contudo, sdo necessdrios novos estudos, com amostras maiores e

acompanhamento longitudinal, para uma analise mais aprofundada sobre o tema.
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