®© visaojost

ATUAGAO DO ENFERMEIRO NA PREVENGCAO E MANEJO DA DEPRESSAO
POS-PARTO
NURSE'S ROLE IN THE PREVENTION AND MANAGEMENT OF POSTPARTUM
DEPRESSION

Carla Eduarda Alves da Silva Modena
Graduando (a) do Curso de Enfermagem do Centro Universitario Sao José.

Luana Martins Pereira
Graduando (a) do Curso de Enfermagem do Centro Universitario Sdo Joseé.

Ludmila Santos de Oliveira
Prof. Me. em Enfermagem

RESUMO

Introdugao: A depressao pods-parto impacta a saude materna e o vinculo mae-bebé. A atengao primaria é
essencial para a identificagdo precoce e manejo, com os enfermeiros desempenhando um papel crucial.
Objetivo: Este estudo tem o objetivo geral de avaliar a eficacia das intervengdes do enfermeiro no
diagnostico e manejo da depressdo em mulheres pés-parto e o objetivo especifico de identificar as
principais estratégias utilizadas pela Enfermagem, descrevendo o papel do Enfermeiro na educacéao e

suporte emocional das gestantes. Metodologia: Trata-se de uma revisao integrativa incluindo 10 estudos
do periodo de 2015 a 2025. As bases de dados pesquisadas foram a Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude, Medical Literature Analysis and Retrieval System Online e Base de dados
de enfermagem. Resultados e Discussao: evidenciou-se que a assisténcia prestada pelo enfermeiro, de
forma adequada pode melhorar os desfechos para maes e bebés, reduzindo a incidéncia de depressao
pos-parto e promovendo um ambiente familiar saudavel. Além disso, destaca-se a promogao do
autocuidado como uma estratégia importante para o bem-estar das puérperas. Conclusao: a depressio
pds-parto é um desafio complexo que requer uma abordagem multidisciplinar e integral. Verificou-se que a
deteccdo precoce da depressdo poés-parto € uma importante responsabilidade do enfermeiro,
especialmente durante o puerpério. O encaminhamento para acompanhamento psicologico e o
envolvimento da familia sdo fundamentais para criar uma rede de apoio. Conclui-se que é imperativo a
criagdo de politicas publicas que apoiem a saude mental das mulheres durante o periodo pos-parto.
Descritores: Depressao pos-parto; Enfermeiro; Puérperas.

ABSTRACT

Introduction: Postpartum depression impacts maternal health and the mother-baby bond. Primary care is
essential for early identification and management, with nurses playing a crucial role. Objective: This study
has the general objective of evaluating the effectiveness of nursing interventions in the diagnosis and
management of depression in postpartum women and the specific objective of identifying the main
strategies used by nursing, describing the role of nurses in the education and emotional support of pregnant
women. Methodology: This is an integrative review including 10 studies from the period 2015 to 2025. The
databases searched were the Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences, Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online and Nursing Database. Results and Discussion: It was
evident that adequate care provided by nurses can improve outcomes for mothers and babies, reducing the
incidence of postpartum depression and promoting a healthy family environment. Furthermore, the
promotion of self-care stands out as an important strategy for the well-being of postpartum women.
Conclusion: Postpartum depression is a complex challenge that requires a multidisciplinary and
comprehensive approach. It was found that early detection of postpartum depression is an important
responsibility of nurses, especially during the puerperium. Referral for psychological support and family
involvement are essential to create a support network. It is concluded that it is imperative to create public
policies that support women's mental health during the postpartum period.

Descriptors: Postpartum depression; Nurse; Postpartum women.




1. INTRODUGAO

O puerpério € um momento que tem inicio logo apos o parto e dura em média de
seis semanas apods este, podendo ocorrer uma variagao entre as mulheres, e esta
relacionado com as mudangas anatémicas e fisioldgica no organismo feminino, embora
estejam havendo transformacbes associadas a autoestima, a sexualidade e a
reorganizagao da vida pessoal e familiar, isso tudo tem influéncia durante a passagem
dessa fase (FIOCRUZ, 2021).

Varias situagbes comuns do puerpério podem fazer com que a mulher se sinta
angustiada, solitaria e ansiosa, aumentando o risco de desenvolver a tristeza materna,
melancolia pos-parto ou Tristeza pds-parto (baby blues). Esses transtornos podem ser
identificados pela mudanga de humor das mulheres entre o terceiro e o quinto dia apds o
nascimento do bebé, e podem se tornar mais leves e desaparecer com o passar do tempo
(Grippi, 2021).

Algumas mulheres podem desenvolver formas mais severas de depressao, o que
pode afetar a capacidade de autocuidado e cuidado com os filhos. Um exemplo disso é
a Depressao Pés-Parto (DPP), um disturbio de humor que surge nas primeiras quatro
semanas apos o parto. Pode ser leve e temporario, ou evoluir para uma neurose ou
disturbio psicotico (Wang et al., 2024).

No Brasil, estima-se que uma em cada quatro mulheres manifesta sintomas de
Depressao Pds-parto. De acordo com informagdes da Organizagdo Mundial da Saude
(OMS), a prevaléncia no pais superou a prevista nos paises de renda baixa, onde 19,8%
das gestantes apresentaram algum disturbio mental, a maioria deles a depressao.
(Santana et al., 2022).

Uma pesquisa recente conduzida pela Fundacdo Britdnica Parent-Infant,
divulgada no Journal da USP (2023), mostrou que uma em cada dez mulheres enfrenta
desafios para estabelecer lagos com seus bebés. O estudo indicou que aproximadamente
73% dessas mulheres ndo eram orientadas sobre como intensificar a ligagdo emocional
nessas relacdes, recebendo apenas um simples incentivo para tentarem estabelecer uma
conexao emocional com as criangas, visando promover um crescimento saudavel para o

bebé. Os dados da pesquisa se aproximam de uma realidade marcante no Brasil que




acomete cerca de 25% das mées no periodo de seis a 18 meses apos o parto (Jornal da
USP, 2023).

E importante destacar que as mulheres podem nao demonstrar sinais da DPP e
podem nado conversar sobre as alteracbes de humor com o profissional de saude apds a
alta e na primeira consulta apos o parto. Portanto, é crucial que a equipe de saude,
especialmente o enfermeiro, percebam a importancia de um olhar e escuta holistica para
identificar e intervir precocemente na fase inicial do quadro. Eles devem desenvolver
estratégias para interagir com a paciente e seus familiares, proporcionando um ambiente
onde ela se sinta mais a vontade para expressar seus medos e esclarecer suas
incertezas durante o pré-natal e as consultas pés-parto (Santana et al., 2022).

Este estudo tem o objetivo geral identificar na literatura, intervengcbes do
enfermeiro na detecgao precoce e manejo da depressao pés parto e o objetivo especifico
€ avaliar, na literatura, a eficacia das intervencdes do enfermeiro no manejo do depressao
pos parto.

O estudo justifica-se pela necessidade de investigar a atuagdo do enfermeiro na
detecgdo precoce e manejo dessa condigdo, que muitas vezes ndo € devidamente
diagnosticada ou tratada. A posicao estratégica da enfermagem resulta em melhorias
significativas nos resultados de saude para maes e bebés.

Existe uma lacuna importante na literatura, em funcédo disso esta pesquisa visa
oferecer evidéncias sobre a eficacia das intervencdes do enfermeiro e estabelecer uma
base para futuras pesquisas. A realizagao deste estudo é essencial, pois tem o potencial
de influenciar positivamente a pratica de enfermagem, a saude materna e infantil e a
sociedade em geral, destacando a importancia da saude mental como um componente

essencial dos cuidados pos-parto.

A gestacdo é um evento natural na vida da mulher. Tem inicio bem antes da
concepcgao, por meio das primeiras relagdes e identificagdes da mulher, passando pelo
ato ludico infantil, a adolescéncia, a vontade de ter um filho e a gravidez propriamente
dita. Durante esse periodo, o corpo feminino passa por diversas transformacoes
fisiologicas como as mudangas hormonais, o crescimento abdominal, da aréola das

mamas e do mamilo, das sensagdes e cheiros, do aspecto emocional, onde elas passam




a vivenciar novos sentimentos como medo, felicidade, angustia, ansiedade e
preocupacdes (Silva et al., 2020).

O puerpério € a fase que se inicia imediatamente apds o parto e se estende até
que o corpo da mulher retorne as condigdes pré-gestacionais. De acordo com o Ministério
da Saude, esse periodo tem inicio logo apés a dequitagao (expulsao da placenta) e pode
durar até 42 dias apés o parto (seis semanas). Durante esse tempo, ocorrem diversas
transformacdes fisioloégicas, hormonais e emocionais, incluindo a involugéo uterina,
recuperacao dos tecidos, reequilibrio hormonal e o inicio da amamentagdo. Pode ser
dividido em trés fases: imediato (primeiras 24 horas), tardio (até 10 dias) e remoto (até
42 dias), sendo um momento crucial para o cuidado integral a saude da mulher,
especialmente em relagéo ao apoio psicolégico e detectagcdo da DPP (Brasil, 2012).

A depressao pos-parto (DPP) é um transtorno mental que pode aparecer durante
este periodo, impactando de maneira significativa a saude mental da mae e,
consequentemente, a relagcdo com o bebé e o crescimento infantil. As caracteristicas
fundamentais da DPP englobam sentimentos continuos de tristeza, ansiedade,
irritabilidade, diminuicdo do interesse em tarefas cotidianas, mudangas no sono e no
apetite, cansaco e problemas de foco. Esses sintomas tém o potencial de prejudicar a
habilidade da mulher de cuidar de si mesma e do bebé&, gerando um cenario alarmante
para toda a familia (Santos et al., 2020).

As intervengdes do enfermeiro para gestantes com DPP incluem o suporte
emocional, que é essencial para ajudar as mulheres a lidarem com os desafios
emocionais do pos-parto. A criagdo de um ambiente de cuidado que valorize a
comunicagao empatica e a construcdo de um vinculo de confianga entre a mulher e o
profissional de saude sdo fundamentais para o sucesso dessas intervengdes. Além disso,
a educacao sobre saude mental € uma estratégia importante na prevencdo da DPP
(Santana et al., 2022).

A histoéria prévia de depressao, seja ela relacionada ou ndo a gestacao, € um dos
principais fatores de risco para o desenvolvimento a DPP. Mulheres que ja enfrentaram
episddios depressivos antes da gravidez apresentam maior vulnerabilidade emocional e
maior predisposi¢ao a recaidas no periodo puerperal. Segundo Souza et al. (2020), esse

histérico influencia negativamente na adaptagado emocional ao novo papel materno, frente




aos fatores estressores como privagao de sono, alteragées hormonais, e dificuldades no
aleitamento ou no suporte social. A triagem detecgao precoce e as informagdes sobre os
fatores de risco e estratégias de enfrentamento, s&o a¢des de enfermagem fundamentais
para prevenir ou mitigar o agravamento desse quadro.

Os planos de cuidado individualizados também sdao uma pratica importante na
atuacao do enfermeiro. Esses planos devem considerar as necessidades especificas de
cada mulher, incluindo intervengdes como aconselhamento, suporte emocional e
encaminhamentos para servigos especializados, conforme necessario. A abordagem da
DPP deve ser holistica e interdisciplinar, envolvendo a colaboragcdo estreita entre
enfermeiros, obstetras, psiquiatras, psicologos e assistentes sociais. Essa integracéo é
fundamental para proporcionar um cuidado integral e coordenado as mulheres afetadas,
abordando os aspectos bioldgicos, psicolégicos e sociais do transtorno (Santana et al.,
2022).

Além disso, a atuagao do enfermeiro na comunidade é essencial para a promogao
da saude mental no periodo pos-parto. A implementagdo de grupos de apoio, visitas
domiciliares e agdes educativas sdo estratégias eficazes para envolver a familia e a
comunidade no cuidado as puérperas, promovendo um ambiente de suporte e
prevencao. As consequéncias da DPP nao se limitam a mae; elas também podem ter um
impacto significativo no desenvolvimento infantil. Criancas de maes que sofrem de DPP
podem apresentar problemas de apego, atrasos no desenvolvimento cognitivo e
emocional e dificuldades comportamentais. Portanto, a intervencéo precoce e o suporte
continuo sao essenciais para minimizar esses impactos e promover o desenvolvimento
saudavel do bebé (Grippi, 2021).

Na atencao basica, o papel dos enfermeiros € ainda mais crucial. Eles realizam o
acompanhamento continuo das gestantes e puérperas, proporcionando um cuidado
integral e longitudinal. Os enfermeiros devem estar atentos aos fatores de risco e aos
sinais precoces de DPP, utilizando ferramentas de triagem e avaliagdo adequadas para
identificar as mulheres em risco. A prevengao da DPP na ateng¢ao basica envolve a
promog¢ao de um ambiente acolhedor e de confianga, a realizagdo de consultas regulares
e a educagao em saude (Grippi, 2021).

Os enfermeiros podem organizar grupos de apoio para gestantes e puérperas,




onde as mulheres podem compartilhar suas experiéncias e receber suporte emocional.
Além disso, as visitas domiciliares sdo uma estratégia eficaz para avaliar as condi¢des
de vida das mulheres, identificar possiveis fatores de risco e oferecer orientacdes
personalizadas (Wang et al., 2024).

O manejo da DPP na atengdo basica também exige uma abordagem
multidisciplinar. Os enfermeiros devem trabalhar em colaboragdo com outros
profissionais de saude, como médicos, psicologos e assistentes sociais, para garantir um
cuidado integrado e centrado na mulher. Eles devem ser capacitados para realizar
intervencdes de suporte emocional, fornecer aconselhamento e, quando necessario,
encaminhar as mulheres para servigos especializados de saude mental (Moll et al., 2019).

Os enfermeiros precisam ser continuamente treinados para assegurar a
exceléncia do atendimento prestado na atencdo basica. Continuar seus estudos e
atualizagdes sobre as melhores praticas e intervengdes para a prevengao e gestdo da
DPP é crucial. Programas de treinamento focados na deteccao e gestdo da DPP, técnicas
de comunicacao empatica e elaboragdo de planos de cuidado personalizados sao
fundamentais para melhorar as competéncias dos profissionais e assegurar intervencgoes
efetivas. A literatura ressalta a relevancia da formagao continua e do suporte institucional
para reforcar a atuagdo dos enfermeiros na prevencao e gestdo da DPP (Moll et al.,
2019).

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura cujo método de pesquisa busca
deduzir generalizagbes sobre a delimitagdo de tema e a partir dos principais resultados
dos estudos. A revisdo integrativa se dedica a pesquisa para discutir hipdteses,
sugestdes para novas questdes tedricas e identificacdo de uma pesquisa necessaria
(Mendes; Silveira; Galvao, 2008).

Para a elaboragédo de uma revisao integrativa, se faz necessaria a adogao de fases
que apresentem rigorosos instrumentos metodolégicos em busca de evidéncias sobre
determinado assunto. Estdo relacionadas em seis etapas: Questdo norteadora;

selecionar as pesquisas que constituirao a amostra do estudo; representar as




caracteristicas das pesquisas revisadas; analisar os achados de acordo com os critérios
de inclusao e exclusao; interpretar os resultados e apresentar e divulgar os resultados
(Mendes; Silveira; Galvao, 2008).

As bases de dados pesquisadas foram a Literatura Latino-Americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude (LILACS), Medical Literature Analysis and Retrieval System
Online (MEDLINE) e Base de dados de enfermagem (BDENF). Foram utilizados os
Descritores em Ciéncia da Saude (DeCs): Depressdo pés-parto, Enfermeiro e
Puérperas, no més de fevereiro de 2025, utilizando o operador booleano “and’.

Os critérios de inclusao utilizados para selegao correspondem a a artigos
completos, originais, publicados no periodo de 2015 a 2025, em portugués e inglés, que
tratassem do publico feminino e Depressao pés-parto. Como critérios de exclusao foi
estabelecido artigos de pesquisa, artigos repetidos em diferentes bases de dados, artigos
de revisao, artigos duplicados, teses, dissertagdes, outros idiomas.

Seguindo o método e as etapas pertinentes, definiu-se a seguinte questao
norteadora: como as intervengdes do enfermeiro contribuem para a prevencdo e o
manejo da depressao pos-parto?

Dessa forma chegou-se ao numero de 95 artigos, sendo 39 artigos contidos na
Biblioreca Virtual de Saude (BVS) e 56 na PubMed Central (PMC), destes 52 foram
excluidos, sendo 29 incompletos e 23 pelo titulo e resumo nao se adequaram ao estudo.
ApoOs a leitura e resumos foram selecionados 43 artigos, sendo que 24 foram
encaminhados para avaliagdo do segundo revisor, excluindo-se oito por nao terem
contemplado a questao norteadora. Em seguida selecionou-se 16 artigos apos a leitura
do texto completo. Destes seis foram excluidos por serem redundantes, resultando em
uma amostra de 10 artigos. A selecéao foi estruturada por meio das recomendagdes do
Preferred Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses (PRISMA) (Page,

et al., 2021) apresentado na Figura 1.




Figura 1: Fluxograma.
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Fonte: As autoras, 2025.

Ao longo da pesquisa, identificamos 10 artigos cientificos que atenderam aos
critérios de selecdo estabelecidos. E importante mencionar que houve artigos que
surgiram em multiplas bases de dados, mas para evitar duplicidade, eles foram
considerados apenas uma vez na contagem final. Isso garante a precisao e a integridade
do processo de selegéo, assegurando que cada artigo seja avaliado de maneira justa e
equitativa. Além disso, essa abordagem ajuda a manter a qualidade da pesquisa, focando

nos artigos mais relevantes e uteis para o estudo em questao.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A seguir, apresenta-se um quadro-resumo com as principais caracteristicas dos
estudos incluidos, abrangendo autores, ano de publicagao, titulo, objetivo, tipo de estudo
e principais resultados.




Quadro 1. Resumo dos estudos sobre a

manejo da depressao pos-parto.

atuagado do enfermeiro na prevengao e

Autor/Ano Titulo Objetivo Tipo de estudo | Princiapis Resultados
Louzada et | A depressao pos- | Analisar o | Pesquisa A identificacdo precoce
al. 1 2019 parto na | conhecimento de | qualitativa dos
perspectiva dos enfermeiros e sintomas que norteiam o
profissionais de | médicos de duas quatro patolégico
saude maternidades da puerperal é de suma
regiao sul do Brasil importancia, pois quanto
acerca antes forem reconhecidos
da depressao pos- os indicios da doenga,
parto maiores seréo os reflexos
positivos que poderao ser
oferecidos a assisténcia
individual e familiar
da puérpera.
Sawyer et al. | A eficacia de um | Avaliar a eficacia | Ensaio  clinico | As maes relataram que a

/2019

programa
moderado por
enfermeiros
baseado em
aplicativo  para
novas maes com
depressao pos-
parto e
problemas

parentais: ensaio
clinico
randomizado

de uma
intervengao on-line
em grupo, com

duracdo de 4
meses, conduzida
por enfermeiros,
realizada quando
os bebés tinham
entre 2 e 6 meses
de idade, em
comparagao com
os resultados do

randomizado em
blocos.

intervencao foi util, e o
aplicativo foi  descrito
como facil de usar. Como
tal, parece que o suporte
para as maes durante o

periodo pos-natal,
fornecido usando
tecnologia de telefonia

movel, tem o potencial de
ser uma adi¢ao importante
aos servigos existentes.

controlado tratamento padréo.
pragmatico
Dennis et al. / | Telephone-based | Examinar a | Pesquisa A IPT por telefone
2020 nurse-delivered eficacia da | qualitativa fornecida por enfermeiros
interpersonal psicoterapia é um tratamento eficaz
psychotherapy for | interpessoal para diversas mulheres
postpartum telefénica (IPT) urbanas e rurais com
depression: fornecida por depressdo e ansiedade
nationwide enfermeira  para pos-parto, o que pode
randomised depressao pos- melhorar as disparidades
controlled trial parto no acesso ao tratamento
Santos et al. | Percepgao de | Analisar as | Estudo Nas unidades ndo existem
/2020 enfermeiros percepgdes de | qualitativo, capacitagado para o0s
sobre diagndstico | enfermeiros sobre | descritivo

e
acompanhament
o de mulheres
com
depressao
parto

pos-

diagndstico e
acompanhamento
da depresséao pos-
parto

em Divinopolis-MG

profissionais relacionados
a

tematica, impactando
negativamente nos
atendimentos, tornando-o
fragmentado. Nao ha um
assessoramento por parte
do

municipio para auxiliar os
profissionais de
enfermagem a lidarem
com essas mulheres
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Mendonga et | Sintomas de | Identificar a | Estudo O estudo ressalta a
al. / 2021 depressao poOs- | prevaléncia de | transversal e | importancia de se
parto em | sintomas de | analitico conhecer os  fatores
mulheres depressao pos- associados aos sintomas
atendidas em | parto (DPP) e seus de DPP ja que estes. Além
maternidades fatores associados de destacar que o cuidado
publicas e seus | em mulheres de enfermagem com o
fatores atendias em duas estado emocional no
associados maternidades puerpério e pés-parto sao
publicas. fundamentais,
necessitando de um olhar
diferenciado nos fatores
que estdo associados aos
sintomas de DPP nas
puérperas.
Teixeira et al. | Detecgao Detectar a | Estudo A elevada prevaléncia da
/2021 precoce da | prevaléncia de | observacional DPP
depressao pos- | depressdo  pos- | descritivo, com | aponta para a
parto na atengdo | parto e fatores | abordagem necessidade de provocar
basica sociodemograficos | quantitativa. mudangas no modelo
em assistencial destinado a
puérperas mulher no
atendidas em uma ciclo gravidico-puerperal,
unidade por com énfase na promocgao
equipes de Saude de intervengdes que
da Familia possam minimizar os
fatores de risco para este
agravo.
Elias et al. / | Expectativas e | Conhecer as | Pesquisa Os sentimentos
2021 sentimentos de expectativas  de | qualitativa de | expressados pelas
Gestantes sobre | gestantes sobre o | carater mulheres foram de

0 puerpério: término da | exploratério felicidade com a gravidez,
Contribuicdes gestacdo e o com a realizagdo de
para a | momento de desejo de ser mae,
enfermagem conviver com O misturados com
filho apés inseguranga. A consulta
0 seu nascimento de enfermagem se mostra
e identificar os eficaz para a saude
fatores que mental das mulheres
contribuem para o quanto aos
surgimento da esclarecimentos e a
depressao pos- capacitacéo para o]
parto de forma cuidado delas e do seu

precoce filho.
Brito et al. / | Sofrimento Avaliar o | Estudo Como as enfermeiras sao
2022 mental puerperal: | conhecimento da | descritivo, frequentemente as
conhecimentoda | equipe de exploratdrio, profissionais responsaveis
equipe de | enfermagem  do | com abordagem | pelo primeiro contato com
enfermagem AC sobre | quantitativa as mulheres no pés-parto,
sofrimento mental possibilitando a triagem
puerperal e dos sinais e sintomas de
oferecer subsidios sofrimento psiquico, elas
para agoes podem e devem ter um
educativas papel importante na

melhoria da saude mental
dessas mulheres,
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podendo essa intervengao
inicial ser de grande ajuda.

Silva et al. / | Identificacdo de | Identificar sinais | Estudo Tendo em vista que o

2023 sinais precoces | precoces de | descritivo, com | primeiro passo para a
de alteragao/ | alteracdes e/ou | abordagem prevencao de
transtornos transtornos quantitativa transtornos mentais é a
mentais mentais em busca pelo
Em puérperas | puérperas para comportamento de saude
para promogao | promogao do consigo mesma,
do autocuidado autocuidado. reconhece-se nestas

mulheres a necessidade
de uma maior promogao e
conhecimento sobre as
formas de se

autocuidar, e deste modo
preveni-las dos principais

transtornos
mentais aqui
mencionados,
principalmente a
depressao pos-
-parto, ¢
Alcantara et | Assisténcia  de | Verificar como | Estudo Os resultados trouxeram
al. 1 2024 enfermagem ocorre a | exploratério, do | que os
diante do | assisténcia de | tipo descritivo, entrevistados
diagndstico enfermagem com abordagem | demonstram
precoce da | diante do qualitativa compreensao sobre o
depressao pos- | diagndstico assunto, enfatizando a
parto precoce da importancia da detecgéo
depressao  pos- precoce e a identificacao
parto de sinais de alerta.

Fonte: Elaborado pelas Autoras (2025).

Apoés a realizagdo da busca emergiram as seguintes categorias: Categoria 1:
Intervengbes do Enfermeiro na Detec¢cdo Precoce e Manejo da DPP; e Categoria 2:

Avaliagao da Eficacia das Intervengdes no Manejo da DPP.

Categoria 1: Intervencoes do Enfermeiro na Detecg¢ao Precoce e Manejo da DPP

A DPP é uma condicdo que afeta muitas mulheres apds o parto e pode ter
consequéncias significativas tanto para a mae quanto para o bebé. Nesse sentido,
destaca-se a relevancia da Atencdo Basica como um espacgo privilegiado para o
acolhimento as demandas, identificacdo e intervencdo precoce do enfermeiro diante
dessa condigao (Teixeira et al., 2021).

Nesse sentido, destaca-se a importancia de um rastreamento sistematico dos
sintomas de depressao nas maternidades através do uso da Escala de Depressao Pdés-
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parto de Edimburg (EDPPE) como uma ferramenta importante para o rastreamento de
risco de DPP. Trata-se de um questionario com 10 argumentos de autorrelato, de rapida
aplicagao, que permite ao profissional de saude avaliar a presenca de sintomas de humor
deprimido, ansiedade, culpa e ideagéo suicida (Teixeira et al., 2021; Mendonga et al.,
2021).

O uso da Escala de Depressao Pos-Parto de Edimburgo (EPDS) por enfermeiros
tem grande potencial para contribuir na detecgdo precoce da DPP, favorecendo o
encaminhamento oportuno para avaliagdo psicolégica ou psiquiatrica, além de
possibilitar intervengbes educativas e apoio emocional. A aplicagdo sistematica da
escala durante consultas de puerpério ou visitas domiciliares pode prevenir
agravamentos do quadro depressivo e melhorar os desfechos de saude da mée e do
bebé (Teixeira et al., 2021; Mendonga et al., 2021).

Dessa forma, o uso da Escala de Edimburgo por enfermeiros ndo apenas amplia
a capacidade diagnoéstica da atengao primaria a saude, como também fortalece praticas
de cuidado integral, reforgando o papel da enfermagem como protagonista na promog¢ao
da saude mental materna. A adogao de protocolos de rastreamento padronizados e a
integracdo da EPDS aos instrumentos de acompanhamento puerperal sao estratégias
recomendadas por diversas diretrizes nacionais e internacionais (Teixeira et al., 2021;
Mendoca et al., 2021).

Mendonga et al. (2021) sugere ainda que politicas de saude publica devem ser
implementadas para melhorar o acesso a cuidados de saude mental para maes em
situacdo de vulnerabilidade para DPP. Para os autores € crucial uma investigacao
minunciosa dos sintomas de depressao pos-parto e da analise dos fatores de risco
associados a essa condigao. Os autores identificam uma série de situagdées que podem
estar associadas ao desenvolvimento de sintomas depressivos, como historico de saude
mental, suporte social, condigdes socioecondmicas, e experiéncias durante a gestacéo
e o parto. A analise desses fatores é fundamental, pois permite uma compreensao mais
abrangente das causas subjacentes da DPP e pode informar intervengdes direcionadas.

E necessario destacar que existe uma a complexidade emocional vivenciada
pelas puérperas nesse periodo de transi¢cdo. E, nesse contexto, o enfermeiro é vital para
a identificacdo e manejo da depressao pos-parto. Logo, além de ferramentas
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diagndsticas, o profissional deve abordar na sua assisténcia praticas que promovam o
vinculo, como amamentacéao, toques e respostas as necessidades do bebé, trabalhando
em conjunto com meédicos, psicologos e assistentes sociais, garantindo que a mulher
tenha acesso a cuidados integrados e abrangentes (Elias et al., 2021).

Publicagdes de Alcantara et al. (2024) e Silva et al. (2023) discutem os sinais e
sintomas da DPP, enfatizando a necessidade de uma abordagem proativa por parte do
enfermeiro para identificar fatores de risco. Os resultados também evidenciaram que a
assisténcia prestada pelo enfermeiro, de forma adequada pode melhorar os desfechos
para maes e bebés, reduzindo a incidéncia de DPP e promovendo um ambiente familiar
saudavel. Verificou-se que a promog¢ao da saude mental materna deve ser uma
prioridade nas praticas de enfermagem, e ressaltam a importancia de colaboragao
interdisciplinar para o manejo eficaz da DPP. Além disso, os artigos destacam a
promogao do autocuidado como uma estratégia importante para o bem-estar das
puérperas.

O autocuidado pode incluir praticas como a busca de apoio social, a realizagao
de atividades que promovam o relaxamento e a auto-reflexdo, e a adog¢ao de habitos
saudaveis. Ao empoderar as mulheres para que cuidem de si mesmas, € possivel
melhorar sua saude mental e, consequentemente, a qualidade do cuidado que oferecem
a seus filhos resultados do estudo também podem ter implicagcdes para a formulacao de
politicas de saude publica, sugerindo a necessidade de programas que integrem a saude
mental no cuidado perinatal e que incentivem a educagao sobre autocuidado entre as
maes (Silva et al., 2023).

Por sua vez, Santos et al. (2020) abordam a percepg¢ao de enfermeiros sobre o
diagndstico e 0 acompanhamento de mulheres que enfrentam a depressao pos-parto.
Os autores destacam o papel dos enfermeiros na identificacdo precoce dos sintomas e
na oferta de suporte emocional e psicologico as maes. A pesquisa revela muitos desafios
e obstaculos na assiténcia a esse publico. Para os autores, os enfermeiros, muitas
vezes, sentem-se despreparados para lidar com essa condi¢cdo, o que pode impactar a
qualidade do atendimento. Além disso, o estigma social associado aos transtornos
mentais, sobrecarga de trabalho, auséncia de protocolos padronizados também

comprometem a atuacéao efetiva dos enfermeiros no cuidado integral a puérpera.
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Em funcao disso, Santos et al. (2020) enfatizam a necessidade de capacitagao
continua para que os profissionais de saude possam oferecer um cuidado mais eficaz e
humanizado. Os resultados sugerem que a comunicagao entre a equipe de enfermagem
e as puérperas € fundamental para o sucesso do tratamento, e que a sensibilizacdo
sobre a depressédo pos-parto deve ser uma prioridade nas politicas de saude e na
intervencao do enfermeiro (Santos et al., 2020).

E, por fim, o artigo de Brito et al. (2022) também enfatiza a necessidade de
capacitagao continua dos profissionais de enfermagem para que possam reconhecer os
sinais de sofrimento mental e oferecer o apoio adequado. Para os autores, um maior
conhecimento sobre o assunto pode levar a intervengdes mais eficazes e a um ambiente
de cuidado mais acolhedor, cuidado esse que deve ser proporcionado em todas as

esferas do atendimento.

Categoria 2: Avaliagao da Eficacia das Intervengcoes no Manejo da DPP

E correto afirmar que a DPP deve ser abordada de forma multidisciplinar no
cuidado as maes que enfrentam essa condi¢do. A depressao pos-parto pode impactar
nao apenas a saude da méae, mas também o desenvolvimento da crianga e a dindmica
familiar. Logo, o enfermeiro desempenha um papel crucial na identificacdo e no
tratamento da depressao pos-parto, e o artigo enfatiza a necessidade de treinamento
adequado para que esses profissionais possam reconhecer os sinais e oferecer o suporte
necessario. Além disso, a pesquisa sugere que a comunicagdo entre os diferentes
membros da equipe de saude é fundamental para garantir um atendimento integral e
eficaz (Louzada et al., 2019).

Sawyer et al. (2019) ao investigarem a eficacia de um programa moderado por
enfermeiros, que utiliza um aplicativo, voltado para novas méaes que enfrentam depresséao
pos-parto e dificuldades parentais identificaram que o programa pode ser eficaz na
reducao dos sintomas de depressao pds-parto e na melhoria das habilidades parentais.
A abordagem baseada em aplicativo permite que as méaes tenham acesso a suporte e
recursos de forma conveniente, o que pode ser especialmente util em momentos em que

0 apoio presencial é limitado. Além disso, o envolvimento de enfermeiros no processo
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pode proporcionar uma camada adicional de suporte emocional e orientagao, ajudando
as maes a se sentirem mais conectadas e apoiadas.

Semelhantemente, Dennis et al. (2020) aborda a eficacia da terapia interpessoal
(TIP) administrada por enfermeiros por telefone para tratar a depressédo pos-parto. Os
resultados mostraram que a TIP, quando entregue por enfermeiros, pode ser uma
abordagem viavel e eficaz para ajudar mulheres que enfrentam a DPP. A terapia
interpessoal foca nas relagdes sociais e na resolugao de problemas, o que pode ser

especialmente util nesse periodo desafiador da vida das puerperas.

CONSIDERAGOES FINAIS

A depressao pos-parto (DPP) representa um importante problema de saude
publica, afetando significativamente a saude mental da mulher, o vinculo mae-bebé e a
dinamica familiar. Apesar da sua alta prevaléncia, o diagndstico precoce e a intervengéo
adequada ainda sao limitados por diversos desafios enfrentados pelos profissionais de
saude, especialmente os enfermeiros, que desempenha papel central na assisténcia a
mulher durante o ciclo gravidico-puerperal.

Verificou-se que a detecg¢ao precoce da DPP é uma importante responsabilidade
do enfermeiro, especialmente durante o puerpério. E dentro as acdes incluem-se a
observagdo e escuta qualificada, uso de ferramentas de triagens para identificar
sintomas, além de educacdao em saude e apoio emocional. O acompanhamento
psicoldgico e o envolvimento da familia sdo fundamentais para criar uma rede de apoio.

No entanto, hd muitos obstaculos enfrentados pela enfermagem como, por
exemplo, a falta de preparo técnico para identificar sinais de sofrimento psiquico. Muitos
profissionais nao recebem formacao adequada em saude mental durante a graduacao,
nem formacdo continuada dentro das instituicdes, o que limita sua capacidade de
reconhecimento e manejo da DPP. Além disso, o estigma social associado aos
transtornos mentais também dificulta o acolhimento dessas mulheres, que muitas vezes
escondem seus sintomas por medo de julgamento, sentimento de culpa ou
desconhecimento do préprio quadro.

Nesse sentido, a pesquisa demonstrou que a capacitagdo continua dos
profissionais € essencial para que possam aplicar ferramentas de triagem, identificar
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fatores de risco, realizar orientagdes seguras e fazer encaminhamentos adequados para
os servigos de saude mental. Logo, a Educagao Permanente em Saude torna-se um eixo
estruturante na formagao da enfermagem, promovendo a reflex&do critica sobre a pratica
e ampliando a capacidade resolutiva dos servigcos

Conclui-se que é imperativo a criacao de politicas publicas que apoiem a saude
mental das mulheres durante o periodo pds-parto. Isso inclui a criagado de programas de
apoio e prevencao da depressao pos-parto, a capacitacao de profissionais de saude e a
promogao de uma cultura de saude mental positiva. Essas politicas podem garantir
capacitagao permanente dos profissionais de saude, especialmente da enfermagem,
para que estejam aptos a atender de forma qualificada esse publico, promovendo acesso
universal, integral e humanizado aos servicos de saude mental, garantindo o direito a

saude das mulheres em todas as fases do ciclo reprodutivo.
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