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RESUMO: Objetivo: Compreender como é realizada a assisténcia da enfermagem diante
da depressédo pos-parto. Método: Este estudo utilizou o0 método de revisao integrativa. A
pesquisa foi realizada na Biblioteca Virtual em Saude, em maio de 2023, para responder
a seguinte questdo norteadora: Como € realizada a assisténcia de enfermagem acerca
da depresséao pos-parto? O critério de inclusao foi: artigos que abordaram a assisténcia
de enfermagem na depressdo poOs-parto. O critério de exclusdo foi: artigos que se
repetiram na base de dados. Foram realizadas duas estratégias de busca, Depresséo
pos-parto AND Cuidados de enfermagem; Depressdo pos-parto AND Mulheres. A
primeira analise de inclusdo e exclusdo dos estudos aconteceu a partir da leitura dos
titulos e dos resumos dos artigos recuperados. Em seguida, foi realizada a leitura na
integra dos artigos incluidos para verificacdo se realmente compunham o corpus de
analise. Para analise, buscou-se estabelecer os pontos de convergéncia e divergéncia
entre os artigos, independente do tipo de pesquisa desenvolvida (qualitativa descritiva,
qualitativa exploratéria, artigo de revisdo). A discussao se pautou na literatura pertinente
ao tema. Resultados: A assisténcia de enfermagem diante da depressdo pos-parto
acontece por meio do acolhimento, consultas de pré-natal, utilizacdo da Escala de
Edimburgo, grupos de gestantes, acfes socioeducativas, visita puerperal e
encaminhamento para psicélogo em casos necessarios. Conclusdo: Em suma, verificou-
se que é de extrema importancia que a assisténcia de enfermagem considere a mulher
em sua totalidade, voltando-se para além dos aspectos fisicos, mas também, para
guestdes psicoldgicas e sociais.

Palavras-chave: Depressdo pés-parto; cuidados de enfermagem; mulheres; atencao
primaria a saude.

ABSTRACT: Obijective: To understand the importance of nursing assistance due to
postpartum depression. Method: This studied used the integrative review method. This
research was realized in the Virtual Health Library, during May 2023, to answer the following
guiding question: How the nursing assistance due to postpartum depression is performed?
The inclusion criteria was: Articles that addressed the nursing assistance during postpartum
depression. The exclusion criteria was: Articles which were repeated in the database. Two
search strategies were used, postpartum depression AND nursing care; postpartum
depression AND women. The first analysis of inclusion or exclusion of the studies took place
after reading the titles and resumes from the recovered articles. Then, the articles included
were read in full to verify whether they actually made up the analysis corpus. For analysis,
we sought to establish the points of convergence and divergences between the articles,
regardless of the type of research developed (qualitative, exploratory, qualitative, review
article). The discussion is based on the literature relevant to the topic. Results: The nursing
assistance due to PPD happens through reception, prenatal appointments, utilization of the
Edinburgh scale, groups of pregnant women, socio-educational actions, puerperal visits and
forwarding the patient to psychological assistance if necessary. Conclusion: Shortly, it was
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found that it is extremely important for nursing care to consider the woman in her entirety,
going beyond the physical aspects, but also to psychological and social issues.

Keywords: Postpartum depression; nursing care; women; primary attention to health.
Introducéao

A gravidez é um periodo de intensas modificacdes no organismo da mulher; visto que o
periodo gestacional compreende em média 40 semanas aproximadamentel. Por essa
razao, importantes transformacdes biopsicossociais séo identificadas tais como, mudancas
corporais, sentimentos de alegria, realizacdo, prazer, ou sentimentos negativos de medo,
inseguranca, ansiedade diante da aproximacdo do parto?, devido a necessidade de
mudancas no estilo de vida dessa mulher & adaptacéo do bebé ao ambiente extra-uterino®2.
Desse modo, a assisténcia de enfermagem acerca da depressao pos-parto é essencial,
pois é através de uma consulta de enfermagem bem qualificada que se torna possivel
identificar fatores de risco para esse transtorno psicoldgico. Destaca-se que, o enfermeiro
deve utilizar estratégias como o acolhimento durante o periodo pré-natal, a realizacao de
grupos de gestantes, a utilizacdo da escala de Edimburgo nas consultas e visitas
puerperais, proporcionando a criacdo de vinculo entre as gestantes e puérperas com 0
profissional.®

ApoOs o parto inicia-se uma nova fase na vida da mulher, conhecida como puerpério®. Esse
periodo é definido pela regressao fisica da gestacéo, tendo inicio apos a dequitacao, a qual
consiste na expulsdo da placenta de dentro do Utero gravidico, chegando ao fim apés seis
semanas depois do nascimento do bebé*.

Nessa fase acontecem varias alteracfes hormonais, devido a diminuigdo da quantidade de
estrogeno e progesterona, secretados em abundéancia durante a gravidez. Vale ressaltar,
que esses hormonios diminuem com a dequitagdo da placenta, devido ao aumento da
prolactina, produzida pela placenta, que associado ao lactogénio placentario tem objetivo
de preparar as glandulas mamarias para a provavel producdo de leite®. Em razdo dessas
alteracdes, a mulher fica mais vulneravel ao Baby Blues, devido as instabilidades
emocionais®.

De acordo com o Ministério da Saude, Baby blues € definido como uma instabilidade
psicoemocional decorrente de alteracdes hormonais logo apdés o nascimento do bebé.
Essas alteracbes hormonais podem se intensificar, causando uma enorme sensacao de
tristeza, melancolia, mudancas de humor, irritabilidade. Esses sintomas ocorrem no
primeiro dia pos-parto, com intensidade maior entre o 3° e 6° dias, ndo sendo considerado

ainda como depress&o pos-parto (DPP)S.



Diferentemente do Baby blues, a DPP € um transtorno mental que pode durar meses depois
do nascimento do bebé’. Destaca-se que essa psicopatologia ocasiona diversos sintomas,
como: humor deprimido, tristeza intensa, perda de vontade e prazer pela realizacao de
atividades, falta de motivacdo e esperanca, sensacao de culpa, desespero, falta de
concentracdo, pensamentos sobre suicidio, medo e divida associados ao seu potencial
para cuidar do filho?”.

Além disso, a DPP afeta diretamente a relacdo do binbmio mae-bebé, visto que as
puérperas com sintomas depressivos possuem dificuldade para agir como maes, para
compreender as necessidades do bebé e para desenvolver um vinculo afetivo com o filho.
Cabe salientar que, a rejeicdo e o desprezo pelo bebé sdo muito comuns nos casos de
DPP’9,

O papel da enfermagem no acompanhamento da DPP devera ser iniciado desde o pre-
natal, pois serdo perceptiveis quaisquer sinais e sintomas de depressdo, e com isso
poderdo ser tratados precocemente, mas para que isso aconteca o profissional de
enfermagem devera possuir conhecimentos técnicos cientificos referentes a tematica3®.
Portanto, € de suma importancia a criacdo de uma rede de apoio multidisciplinar, visando
uma assisténcia de forma integral®.

Diante do exposto, elaborou-se o seguinte objetivo desse estudo: compreender como é

realizada a assisténcia da enfermagem diante da depressao pds-parto.

Método

Este estudo utilizou o método de revisao integrativa, que inclui a analise profunda de
pesquisas relevantes e sintetiza, de maneira sistematica e ordenada, os resultados de
diversos estudos sobre uma determinada tematical®. Ele contemplou as seis fases
propostas no método: selecdo da questdo norteadora, selecdo das pesquisas que
constituem a amostra do estudo, representacdo das caracteristicas das pesquisas
revisadas, analise dos achados de acordo com os critérios de inclusdo e exclusao
estabelecidos, interpretacio e divulgac&o dos resultados®t,

A pesquisa foi realizada na Biblioteca Virtual em Saude (BVS), em maio de 2023, para
responder a seguinte questdo norteadora: Como é realizada a assisténcia de enfermagem
acerca da depressao pos-parto? O critério de inclusdo foi: artigos que abordaram a
assisténcia de enfermagem na depressao pés-parto. O critério de exclusao foi: artigos que
se repetiram na base de dados.

Foram realizadas duas estratégias de busca. Na primeira busca foram utilizados os

descritores Depressao pos-parto e Cuidados de enfermagem, conjugados com o operador
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boleano AND, sendo encontrados 1221 artigos. Na segunda busca utilizou-se o0s
descritores Depressao pos-parto e Mulheres conjugados com o operador booleano AND,
sendo recuperados 1232 artigos.

Foram utilizados os filtros texto completo, Gltimos 5 anos e idioma portugués em ambas
as estratégias de buscas, remetendo-se a um total de 17 artigos na primeira estratégia de
busca e 43 artigos na segunda estratégia de busca.

O fluxograma a seguir demonstra as estratégias de buscas utilizadas:
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Fonte: Os autores; 2023.

A primeira analise de inclusdo e exclusdo dos estudos aconteceu a partir da leitura dos
titulos e dos resumos dos artigos recuperados. Em seguida, foi realizada a leitura na
integra dos artigos incluidos para verificacdo se realmente compunham o corpus de
analise. No entanto, apenas 4 artigos contemplaram o critério de inclusdo. Por fim, foi
realizada uma releitura dos artigos incluidos e iniciado o processo de analise critica dos
mesmos. Essa avaliacao critica teve como finalidade identificar aspectos relevantes que
se repetiram ou se destacaram diante do objeto de estudo em questédo. Para analise dos
resultados, buscou-se estabelecer os pontos de convergéncia e divergéncia entre o0s
artigos, independente do tipo de pesquisa desenvolvida (qualitativa descritiva, qualitativa

exploratdria, artigo de revisédo). A discussao se pautou na literatura pertinente ao tema.

Resultados e Discusséao

A selecdo dos artigos resultou em A1, A2, A3 e A4'215 Nota-se que, o artigo Al é qualitativo
de carater exploratorio'?; A2 e A4 s&o qualitativos descritivos™®*° e A3 é revisio integrativa
descritiva'®. Certificou-se que o artigo A4 foi publicado em 2018%°, os artigos A2 e A3%14;

foram publicados em 2020 e o artigo A1 foi publicado em 20212



Os artigos selecionados evidenciaram como acontece a assisténcia de enfermagem no
contexto da DPP. O cuidado prestado pelos enfermeiros inicia-se no acolhimento, nas
consultas de pré-natal, grupos de gestantes, visitas puerperais e uso de ferramentas, como,
por exemplo, a escala de Edimburgo!?'®. Verificou-se que, o enfermeiro consegue
estabelecer vinculo com as gestantes e puérperas, sendo capaz de identificar fatores de
risco relacionados a depressdo poés-parto, como ansiedade, medo, conflitos familiares,
violéncia doméstica e falta de um companheiro.

Ademais, o estudo A3 ressalta a importancia da utilizacdo da Escala de Edimburgo como
uma ferramenta de trabalho por profissionais ndo especializados em satide mental*4, pois
através dela, podem ser identificados sinais e sintomas de DPP. Em contrapartida, o estudo
A2 expde que quando ha presenca de sintomas de DPP, a puérpera € encaminhada para
consulta de enfermagem e se houver necessidade, o enfermeiro encaminha ao psicélogo?*3.
Percebe-se que a falta de um fluxograma definido para a abordagem das puérperas com
DPP, faz com que em cada unidade, a abordagem seja diferente, podendo impactar na
gualidade da assisténcia prestada a essas mulheres.

Constata-se que, por meio da resolucdo numero 7498/86 do Conselho Federal de
Enfermagem (COFEN), que uma das atribuigdes do enfermeiro enquanto integrante de uma
equipe de saude € prestar assisténcia a gestante, parturiente e puérpera'®, sendo capaz de
realizar o pré-natal de baixo risco. Com base nisso, € importante destacar que os artigos
Al e A3 abordam sobre o pré-natal, como uma acao realizada pelo enfermeiro, que pode
contribuir com a prevencdo da DPP!?!4 Como ainda, o estudo Al refere que é
imprescindivel que a gestante compareca as consultas de pré-natal'?, ja que por meio delas
€ possivel identificar sinais e sintomas que podem favorecer o desenvolvimento da
patologia. Prova disso, € 0 que esta explicito no Caderno de Atencdo Béasica de Pré-natal
do Ministério da Saude, pois ele remete a importancia do enfermeiro na consulta de pré-
natal’.

Além disso, A3 e A4 retratam que os enfermeiros demonstram uma falta de preparo durante
as visitas puerperais, visto que dao mais importancia para avaliagdo do recém-nascido e
apenas o estado fisico da puérpera'*'5, deixando de avaliar o estado psicolégico. E notério
que, realizar o exame fisico completo do recém-nascido é essencial, ja que permite
identificar se ha alterac6es e como esta sendo a adaptacao dele a vida extrauterina. Porém,
isso ndo diminui a importancia de avaliar a puérpera como um todo, incluindo o seu estado
emocional. Priorizando um bom acolhimento e uma escuta qualificada, permitindo que a

puérpera se sinta confortavel para relatar sintomas de depressao, caso ela apresente.



Como ainda, o estudo A3 aborda que a cesarea € um fator desencadeador para o
surgimento da depressao pos-parto. Sendo assim, enfatiza a importancia de incentivar o
parto vaginal devido a rapida recuperacao e os beneficios para a puérpera, como estimular
o vinculo entre o binbmio mae-bebé e auxiliar na realizagdo dos cuidados com o filho!“.
Destaca-se que, ap0s o parto cesarea a mulher se torna muito dependente, uma vez que a
recuperacdo é demorada e ha necessidade de fazer repouso. Dessa forma, a puérpera se
sente incapaz de cuidar do bebé e se frustra em relacdo a isso, prejudicando o vinculo mée-
bebé e favorecendo o desenvolvimento de depressao pés-parto.

Por meio da leitura do artigo Al, compreende-se que quando ndo h& conversa entre a
gestante e sua rede de apoio, o ideal seria procurar auxilio’> em uma Unidade Bésica de
Saude em que hé palestras, grupos de gestantes e a¢des socioeducativas, com o intuito de
haver uma interacéo entre a mulher e o profissional de saide. Em contrapartida, observou-
se que no artigo A4 os enfermeiros relatam que tém dificuldade ao realizar atividades
educativas com as gestantes, pois ndo apresentam boa ades&o?®.

Cabe ressaltar que, para tornar esses eventos mais atrativos e ter a participagdo de mais
gestantes, € importante que néo sejam direcionados apenas para as mulheres em periodo
gestacional, mas também para a sua rede de apoio para que eles possam adquirir 0s
ensinamentos passados, podendo ajudar cada vez mais as gestantes, parturientes e
puérperas.

E importante destacar que, os artigos Al, A2, A3 e A4 demonstram como ¢ realizada a
assisténcia de enfermagem acerca da DPP, porém é evidenciada a falta de capacitacdo
dos enfermeiros frente a essa patologia'?'®. Percebe-se que a falta de conhecimento
interfere nos cuidados as puérperas, dificultando a identificacdo de sintomas e fatores de
risco para o desenvolvimento da depressdo poOs-parto. Nesse sentindo, os estudos
utilizados inferem sobre a necessidade de educacéo continuada por parte dos profissionais
devido a superficialidade de conhecimentos acerca da DPP, com intuito de melhorar a
qualidade assistencial prestada as puérperas. Frente ao exposto, fazem-se necessarios
investimentos e capacitagdes aos enfermeiros, onde respaldados cientificamente, tenham

subsidios necessarios para prevencao da DPP.

Conclusao



Em suma, as estratégias utilizadas diante da depressédo pds-parto acontecem por meio do
acolhimento, consultas de pré-natal, utilizacdo da Escala de Edimburgo, grupos de
gestantes, acdes socioeducativas, visita puerperal, e encaminhamento para psicélogo em
casos necessarios. Por meio disso verificou-se que é de extrema importancia que a
assisténcia de enfermagem considere a mulher em sua totalidade, voltando-se para além
dos aspectos fisicos, mas também, para as questdes psicologicas e sociais. Faz-se
necessario que o profissional possua conhecimentos referentes a tematica e respaldo
cientifico a fim de assegura-lo em suas ac¢les, identificando precocemente sinais e

sintomas, com intuito de prevenir as repercussoes da DPP.
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