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RESUMO

Introdugdo: A depressao pos-parto (DPP) € vista como um grande problema de Satude
Publica mundialmente. A DPP ja é considerada um sério problema de saude materna podendo
atingir de 10 a 15% de mulheres apds o nascimento do filho, exigindo para isso um
tratamento e acompanhamento adequado. No Brasil 25% das puérperas acabam
desenvolvendo DPP, ou seja, 1 entre 4 mulheres desenvolvem, seja ela por fatores hormonais,
socioecondmicos ou problemas durante a gestacdo. Objetivos: Apresentar as publicagdes
cientificas relacionadas aos fatores de risco em mulheres frente a dpp e a assisténcia de
enfermagem junto a essas mulheres. Metodologia: A pesquisa foi realizada pela Biblioteca
Virtual em Saude (BVS), e buscas nas seguintes bases de dados: Literatura Latino-Americana
em Ciéncias da Saude (LILACS), e Scientific Eletronic Library Online (SciELO) Para
obtencdo do material publicado, todos disponiveis nos Descritores em Ciéncias da Saude"
(DeCS), periodos de publicacdo compreendido entre 2018 a 2023. Resultados: Os artigos
desta revisdo apontam que a depressdo pds-parto e caracterizacdo da DPP por consequéncia
de problemas socioecondmicos, alteragdes hormonais, complicagdes conjugais, idade do bebé,
multiparidade e baixo nivel de escolaridade, mediante andlises destes estudos, € possivel
compreender que a enfermagem na depressao pos-parto ¢ fundamental, desde a identificacao
até o tratamento da condi¢do. Conclusdo: Conclui-se que o enfermeiro ¢ fundamental para
assisténcia da depressdo pds-parto, pois € ele que faz este acompanhamento ainda no
pré-natal, até o periodo do pds-parto, este profissional pode garantir integralidade e prevengao

aos cuidados oferecidos, o enfermeiro consegue viabilizar um atendimento humanizado.

Palavras-chaves: Depressdo pos-parto. Periodo pos parto. Cuidados de enfermagem.
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ABSTRACT

Introduction: Postpartum depression (PPD) is seen as a major public health problem
worldwide. PPD is already considered a serious maternal health problem and can affect 10 to
15% of women after the birth of a child, requiring adequate treatment and monitoring. In
Brazil, 25% of postpartum women end up developing PPD, that is, 1 in 4 women develop it,
whether due to hormonal, socioeconomic factors or problems during pregnancy. Objective:
Present scientific publications related to risk factors in women facing PPD and nursing care
for these women. Methodology: The research was carried out by the Virtual Health Library
(BVS), and searches in the following databases: Latin American Literature in Health Sciences
(LILACS), and Scientific Electronic Library Online (SciELO). available in Health Sciences
Descriptors" (DeCS), publication periods between 2018 and 2023. Results: The articles in
this review point out that postpartum depression and characterization of PPD as a
consequence of socioeconomic problems, hormonal changes, marital complications, baby's
age, multiparity and low level of education, through analysis of these studies, it is possible to
understand that nursing in Postpartum depression is fundamental, from identification to
treatment of the condition. Conclusion: It is concluded that the nurse is fundamental for the
assistance of postpartum depression, since he is the one who performs this follow-up even in
the prenatal period, until the postpartum period, this professional can guarantee
comprehensiveness and prevention of the care offered, the nurse manages to provide

humanized care.

Keywords: Postpartum depression. postpartum period. Nursing care.

1 INTRODUCAO

O puerpério ¢ considerado um periodo de risco para o desenvolvimento de problemas
de saude mental, sendo a depressdo pos-parto (DPP) um problema frequente nas puérperas,
em nivel mundial (Who, 2009).

E uma patologia que surge em puérperas e trata-se de um transtorno emocional
estabelecido ao periodo puerperal, apresentando em muitos casos sintomas de tristeza
profunda, depressao, rejeicdo ao bebé entre outras questdes que vao interferir diretamente no
quadro de saude da mulher e principalmente em sua relagdo com o bebé (Ribeiro et al., 2020).

A DPP ja ¢ considerada um sério problema de saude materna podendo atingir de 10 a

15% de mulheres ap6s o nascimento do filho, exigindo para isso um tratamento e



acompanhamento adequado (Nobrega et al., 2019). No Brasil 25% das puérperas acabam
desenvolvendo DPP, ou seja, 1 entre 4 mulheres desenvolvem, seja ela por fatores hormonais,
socioecondmicos ou problemas durante a gestacao (Fiocruz, 2021).

A prevaléncia da DPP, gira em torno de 10 a 15% no mundo, entretanto ¢ observado
que em paises em desenvolvimento, a prevaléncia chega a ser maior, variando de 19 a 25%
(Gelaye et al., 2016). No Brasil, esta doenga afeta 11,5 milhdes de pessoas, correspondendo a
5,8% da populagdo (Salomado Jo, et al., 2021).

Caracteristicas individuais, socioeconomicas ¢ comportamentais das mulheres, como
ser jovem, multipara, apresentar histérico de depressdo anterior e/ou historico familiar de
depressdo foram associadas a maior prevaléncia de sintomas depressivos pos-parto
(Hartmann, et al., 2017). Ademais, estar no grupo de menor renda, fazer uso de bebida
alcodlica, ter uma gravidez ndo planejada, experiéncia negativa no parto e historia de
violéncia por parceiro intimo sdo fatores associados a maior ocorréncia de depressao
pos-parto (Brasil, 2017).

Vale ressaltar, que a DPP pode se apresentar de duas formas: baby blues e depressao
poés-parto. Mesmo tendo caracteristicas semelhantes, a baby blues ¢ considerada uma
melancolia mais leve que dura apenas alguns dias podendo se estender e durar por até duas
semanas apos o parto, ja a DPP tem duragdo mais longa e sintomas mais severos (Aguillon, V.
etal 2021).

O blues puerperal dura em média uns 20 dias e seus sintomas vao gradativamente
diminuindo na medida em que a mae vai conhecendo seu bebé e posteriormente, ganhando
maior confianca na relagdo com ele. Os sintomas sdo leves e passageiros para alguma delas,
mas para outras essas manifestacdes e oscilagdes de humor podem se agravar e ficar mais
sério podendo evoluir para a depressdo pods-parto e acabar gerando uma fatalidade
(Berglund,2020). Por outro lado, os sintomas da depressdao ndo passam com o tempo, mas
persistem e sdo intensos, podendo afetar a capacidade da mae de cuidar do bebé (Sesc,2020).

A DPP tem como principais sintomatologias a falta de interesse por atividades diarias
que anteriormente eram prazerosas, perda ou ganho de peso rapido e sentimento de culpa,
além de choro com frequéncia, sensibilidade excessiva e empatia exacerbada, que muitas
vezes esse misto de emogdes ndo tem motivo relacionado ou causa definida (Silva et al.,
2020; Monteiro et al., 2018).

Além disso, pode acarretar diversos problemas como a rejei¢ao de vinculo materno,
situacdo na qual a mae ndo aceita e ndo desenvolve vinculos afetivos com o filho(a), podendo

ocorrer uma fatalidade materna, neonatal e/ou familiar (Silva et al.,2022).



Esses sdo alguns dos sintomas do estado depressivo que ndo cedem ao final de duas
semanas apds o parto. E uma manifestagio psicopatolégica importante, pois cerca de 10 a
20% das mulheres desencadeiam um quadro depressivo dentro dos trés primeiros meses apos
o parto (Moll, M. 2019).

Entdo, a assisténcia de enfermagem na depressdo pods-parto ¢ um fator fundamental,
pois tem contato direto com o puerpério que estd propenso a impactos psicologicos,
hormonais e fisicos. Necessitando uma aten¢do redobrada da equipe médica, e levando em
consideracdo que o enfermeiro ¢ o profissional que mais tem contato com a mulher, ¢
necessario desenvolver competéncias para que a assisténcia seja eficaz desde a identificacao
da depressao ao tratamento (Ricci, 2020).

Um diagnostico tardio, trara prejuizos a mae, o bebé e todo grupo familiar,
evidenciando assim, a necessidade de capacitar os profissionais da saude, deixando
habilitados para realizar um atendimento cada vez mais detalhado e criterioso,
proporcionando tratamento precoce, favorecendo uma rapida e efetiva recuperacdo da
puérpera (Souza et al, 2022).

Nesse sentido, a atencdo primaria tem fungdo essencial no acompanhamento a essa
mulher para promocdo, prote¢do, prevencao e reabilitacdo, pois configura-se como porta de
entrada para o SUS (Gongalves;Almeida, 2019). Assim como também o enfermeiro, que ¢é
uma figura de confianca do paciente por estar envolvido de forma holistica em todo a sua
trajetoria, na gestacdo e parto ndo € diferente, visto que o enfermeiro acompanha a gestante
desde o pré-natal, tornando claro a importancia do dele na detec¢do dos primeiros sintomas e
no diagnostico 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 (Serratini; Invencao, 2019).

Nesse sentindo, levando em consideragdo o atual cenario sobre a DPP, esse estudo ¢
motivado pela necessidade de capacitagdo da equipe de enfermagem, frente aos problemas
pertinentes a doenga, para assim contribuir de modo satisfatério na assisténcia que sera
prestada as mulheres que necessitam de um acompanhamento integral.

Diante disso, o trabalho tem como objetivo geral: Apresentar as publicacdes
cientificas relacionadas aos fatores de risco em mulheres frente a dpp e a assisténcia de
enfermagem junto a essas mulheres, e como objetivos especificos: Conhecer os cuidados
prestados pelo enfermeiro em mulheres com DPP, Identificar as dificuldades encontradas
pelos enfermeiros frente ao cuidado as mulheres com DPP e averiguar quais os fatores de

risco podem ser associados na DPP.



2 METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa de carater exploratorio e descritivo, realizada por meio de
revisdo integrativa, com abordagem qualitativa, a fim de responder aos objetivos da pesquisa.
Tendo como principal vantagem permitir ao pesquisador uma cobertura maior € mais ampla
do que aquela que poderia alcancar diretamente, por abranger toda literatura em relagdo ao
tema de estudo, colocando o pesquisador em contato direto com tudo o que foi publicado
(Lakatos, 2017)

No que se refere a pesquisa exploratdria, Minayo (2011) descreve que esse tipo de
pesquisa tem como objetivo proporcionar um amplo conhecimento acerca do tema ou
problema exposto, sobretudo aqueles temas que sdo poucos investigados.

O presente estudo possui uma abordagem qualitativa, a qual permite responder o
problema de pesquisa e buscou coletar informagdes em distintas producdes cientificas sobre
um tema em comum e fornece novos pontos de vista e diferentes possibilidades de trabalho
sobre o tema abordado (Jesus, 2020).

A pesquisa foi realizada pela Biblioteca Virtual em Saude (BVS), e buscas nas
seguintes bases de dados: Literatura Latino-Americana em Ciéncias da Satde (LILACS), e
Scientific Eletronic Library Online (SciELO). Para obten¢do do material publicado, foram
utilizados os descritores: “depressdo pos-parto”,” depressdo”, “fatores de rico” e "assisténcia
de enfermagem”, todos disponiveis nos Descritores em Ciéncias da Saude" (DeCS), periodos
de publicacao compreendido entre 2018 a 2023.

Ao combinar os descritores com o operador booleano “AND” e “OR” a amostra inicial
foi compreendida por: LILACS: 316 publicagdes, SCiELO: 1007 publicagdes, BDENF: 2305
publicacdes. Em seguida, aplicou-se os filtros correspondentes aos critérios de inclusdo, no
que totalizaram 382 artigos. A partir da leitura e andlise de titulos e resumos dos artigos
encontrados e excluindo os trabalhos duplicados e de revisdo, selecionou-se 75 artigos.
Procedeu-se a leitura criteriosa dos artigos na integra, que respondiam a questdo norteadora,
no qual se elegeu 10 artigos nos quais 01 foi de origem espanhol, 02 em inglés e 07 em
portugués para compor a presente revisao.

Desta forma, a amostragem para o presente estudo compde-se de: 10 estudos

selecionados para compor a revisao.

Figura 1- Fluxograma selecdo de selecdo dos estudos. Campina Grande, Paraiba, Brasil, 2023.
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Fonte: Dados da Pesquisa, (2023).

2.1 CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO

Foram considerados como critérios elegiveis artigos completos disponiveis nas bases
de dados definidas com tempo de publicacao entre 2018 a 2023; idioma em portugués, inglés
e espanhol publicacdes que atendessem a pergunta norteadora e objetivos do estudo; e artigos
completos disponibilizados gratuitamente. Os critérios de exclusdo foram: artigos publicados
em bancos de dados pagos, estudo e artigos duplicados; Estudos incompletos e estudos

publicados em outros idiomas.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

3.1 RESULTADO

O quadro abaixo representa a consolidagdo dos achados cientificos nas publicagdes
resultantes da busca ¢ sele¢do nas bibliotecas eletronicas. Com base nos critérios de sele¢ao
estabelecidos, foram selecionados 10 (dez) artigos dos ultimos 05 (cinco) anos, onde

buscou-se analisar os principais estudos sobre depressdo pds-parto tendo em vista seu(s)



objetivo(s).
Quadro I. Instrumento de caracterizacdo dos estudos de acordo com o artigo, autores, ano, titulo,

periodico, objetivos do estudo e tipo de estudo.

Artigo | Autor(a | Titulo Periddico Objetivo(s) Principais resultados
no)
4 Moll et [ Ocorréncia | Enferm. glob. | objetivo  avaliar  a | Mulheres jovens e
1 al, e fatores ocorréncia de depressdo | primiparas sao mais
2023. associados pos-parto e  fatores | sucessiveis a desenvolver
a demograficos DPP.
depressao associados entre
p6s parto mulheres
em uma acompanhadas em uma
area Unidade de Saude
urbana do localizada na zona
Brasil. urbana de um

municipio do interior
do estado de Minas

Gerais, Brasil.

4 Alves, | Transtorno [ Acta Paulista | Identificar a raga/cor | Mulheres que tiveram parto

2 et al, [ depressivo | de autorreferida por | cesareo e tem mais de trés
2023. em Enfermagem | mulheres com 60 dias | filhos sdo mais propensas a
mulheres de pos-parto; identificar | desenvolver DPP.
no periodo a  prevaléncia  do
poOs-parto: indicativo de transtorno
analise depressivo nessas
segundo a mulheres e verificar a
raga/cor associacdo entre 0
autorreferi indicativo de transtorno
da depressivo € o quesito

raca/cor autorreferida.

4 Sousa, [ Assisténcia | REVISA revisar producodes | A importancia das

3 et al, [de (Online) cientificas que | capacitagdes dos



http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis%7Cdatabase_name=TITLES%7Clist_type=title%7Ccat_name=ALL%7Cfrom=1%7Ccount=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=REVISA%20(Online)
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis%7Cdatabase_name=TITLES%7Clist_type=title%7Ccat_name=ALL%7Cfrom=1%7Ccount=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=REVISA%20(Online)

2022. enfermage investigaram como ¢ | enfermeiros para  um
m na realizada a assisténcia | atendimento mais amplo e
depressao de enfermagem na | um tratamento precoce.
pOs-parto: depressdo pds-parto e
Revisao sua importancia para a
Integrativa saude da puérpera.

4 Santos, | Percepcdo [ Nursing (Ed. [ Analisar as percepc¢des | Despreparo profissional
et al, [de bras., Impr.) | de enfermeiros sobre relacionados a
2020. enfermeiro diagndstico e | tematica, impactando

S sobre acompanhamento  da [ negativamente nos
diagnostic depressao poOs-parto | atendimentos,  tornando-o
0 e em Divindpolis-MG. fragmentado.

acompanha

mento de

mulheres

com

depressao

poOs-parto

4 Silva, Intervengd | Rev. enferm. | identificar Déficit de conhecimento
et al [es do | UFPE on line | a produgdo cientifica sobre intervengoes
2020. enfermeiro sobre as | desenvolvida pelo

na atencao acoOes/intervengdes que | enfermeiro, falta de
e podem ser | capacitagdo e programas
prevencao desenvolvidas para direcionar a gestante
da pelo enfermeiro na aten | com DPP.
depressao ¢do e prevencao de
puerperal danos da depressao

puerperal.

4 Viana, | Estratégias [ Rev. Pesqui. | identificar na literatura | A abordagem para a DPP ¢
et al|de (Univ.  Fed. | as estratégias utilizadas | facil de baixo custo e
2020. enfermage | Estado Rio J., | pelos(as) execugdo viavel durante as

m na | Online enfermeiros(as) na | consultas de enfermagem.
prevengao prevengao da | dando énfase na importancia




da depressdo pos-parto. da  consulta com o
depressao profissional enfermeiro
pOs-parto durante pré-natal.
4 Moll, et [ Rastreando | Rev. enferm. | rastrear a depressdo | Foi identificado uma
7 al, a UFPE on line | pos-parto entre mulhere | provavel depressao
2019. depressao sjovens que estdo na [ pés-parto nas puérperas e
pOs-parto segunda semana e no | essa condigdo teve
em sexto més apos o parto. | associagdo com os fatores
mulheres de idade do bebé,
jovens multiparidade e baixo nivel
de escolaridade.
4 Souza [ Conhecime | Revista  de | Analisar o [ Identificou a falta de
8 KLC, et | nto de [ Enfermagem | conhecimento dos | conhecimento sobre a fase
al.,2018 [ Enfermeiro | UFPE online | enfermeiros das | do baby blue e dificuldades
S da unidades de saude da | socioecondmicas que
Atencao familia sobre a | possibilitam as puérperas a
Basica depressao puerperal desenvolver a depressao
Acerca da pOs-parto.
Depressao
Puerperal
4 Gongal [ A Atuagdo | Ensaios e | Descrever como deve [ O estudo mostrou as causas
9 ves; da Ciéncia ocorrer a atuagao da | filiadas a depressao
Almeid | Enfermage enfermagem buscando | pos-parto e caracterizaciao
a,2019 | m Frente a a prevengdo da DPP, | da DPP por consequéncia de
Prevencao para melhor | problemas sOCio
da direcionamento da | economicos, alteracdes
Depressao decisdo que o [ hormonais,  complicagdes
Pos-Parto enfermeiro ird tomar conjugais
4 Aloise | Depressao [ Revisdao Identificar  sinais e | O estudo revelou de grande
10 SR;Ferr | Pés-Parto: | critica e | sintomas de Depressao | relevancia para a detecgdo
eira Identifica¢ | Revisdo final | Pés-Parto (DPP) e | precoce de
AA; ao de fatores associados em sinais e sintomas de
Lima sinais, mulheres no puerpério | DPP a escala de Edinburgh,




RFS,20 | sintomas e mediato, entre 48h e [ porém mesmo assim a
19 fatores 72h escala ndo indica
associados diagndstico, e sim
em probabilidade da doenga,
maternidad
e de
referéncias
em
Manaus

Fonte: Dados da Pesquisa, (2023). O quadro nos mostra em resumo as caracteristicas metodoldgicas e

dos principais resultados dos artigos selecionados.

3.2  DISCUSSAO

Ademais, diante de todo exposto acima, pode-se concluir em alguns dos estudos
analisados (A1, A2, A7, A9) que, caracteristicas sociodemograficas, economica, individuais,
parto cesario, multiparidade, alteracdes hormonais e questdes conjugais, sdo considerados
fatores de risco para desenvolver dpp.

Com relagdo aos fatores sociodemograficos que influenciam a DPP, tem-se como
agentes tangenciais: a baixa renda, multipara e baixa escolaridade. Outrossim, evidencia-se
que o nivel de escolaridade influencia no processo, sendo que quanto menor a quantidade de
anos de estudo concluidos, menor ¢ a protecdo para o equilibrio emocional e psiquico na
puérpera (Silva, et al, 2020).

Concordando com os achados, (Alves, et al, 2023) diz que mulheres que tem 3 (trés)
filhos ou mais s3o mais propensas a desenvolver DPP, o mesmo ainda ressalta que puérperas
que tiveram parto de via cesariana e gestacdo nao planejada o indice ainda ¢ maior de
desenvolver a doenca.

Moameri et al. (2019), investigou a relagdo entre a cesariana ¢ a DPP e relatou o
aumento no risco de DPP de 63% apo6s a cessaria. Outro estudo relatou achados parecidos, Xu
et al. (2017) identificou um maior risco de DPP em cesarias de emergéncia do que nas
cesarias eletivas.

Além das questdes citas acima, durante os periodos de gestacdo e pds-parto imediato,

ocorrem rapidas modificagdes dos hormonios reprodutivos progesterona e estrogénio na




mulher e essas mudancgas sdo pesquisadas e vém sendo correlacionadas com o surgimento do
quadro de DPP, uma vez que sdo fundamentais no processo de cogni¢ao, motivacao, excitagcao
e emocional em geral (Stewart De e Vigod Sn, 2019).

Os fatores de risco para o desenvolvimento da ddp, podem ser acompanhados pela
equipe de enfermagem, que possui um relevante papel na implementagdo da assisténcia as
mulheres no periodo gravidico/puerperal, pois com as consultas individuais é possivel
estreitar o vinculo de confianga, proporcionado a identificacdo das necessidades de cada
puérpera.

O enfermeiro ¢ o profissional de saide com acompanhamento mais frequente, isso
implica na necessidade de analisar minuciosamente sinais e sintomas relacionados
diretamente a doenca (Carvalho; Oliveira, 2020), corroborando com A6, que diz que a
assisténcia de enfermagem ¢ de suma importancia, pois através de uma consulta oferecendo
uma escuta de qualidade, sem julgamento com abordagem ludicas e prestada no periodo
puerperal a gestante cria um maior vinculo com o profissional podendo assim identificar mais
rapido um possivel DPP.

Nesse sentido, como mostra o A10, ¢ que o trabalho da equipe de saude torna-se
importante, no sentido de reconhecimento dos sintomas, por ser um profissional que
acompanha a mulher antes e durante o puerpério, o enfermeiro ¢ fundamental para o
diagnostico precoce dessa depressao (Reis et al., 2018).

Embora, o enfermeiro seja imprescindivel no acompanhamento a essas puérperas
frente a dpp, os artigos A3, A4, A5, A8 mostram as dificuldades encontradas por estes
profissionais, tais como: despreparo profissional, falta de conhecimento e de capacitagao.

De acordo com (Silva, et al, 2020). o enfermeiro tem um déficit muito grande quando
o assunto ¢ a dpp, um dos problemas que leva esse déficit se deve ao governo que nao
disponibiliza capacitagdes nas unidades e programas direcionados a satide mental da gestante,
o enfermeiro gestor também acaba sendo um dos culpados pois ndo padroniza o atendimento
da equipe, fazendo necessario a visita domiciliar, a aplicacao da escala de Edinburgh.

Souza, et al, 2022 ressalta a importancia de cursos de capacitacdo e especializagdes
para que o enfermeiro saiba diferenciar cada etapa do transtorno e saber agir quanto a ele para
realizar o tratamento.

De acordo com o que foi citado acima, Santos, et al, 2020 também enfatiza o fato da
importancia de empatia para haver mais conhecimento sobre a dpp. Ressalta que a falta de
padronizagdo, demora de agendamento para encaminhamento para outros profissionais e falta

de treinamento ¢ um dos motivos para desenvolver a doenca, o autor ainda faz uma critica ao



enfermeiro gestor para que haja mais capacitacdes em USF, palestras e eventos para ampliar o
conhecimento dos profissionais.

Coutinho et. al. (2019) enfatiza a necessidade que o enfermeiro tém de um
investimento do Governo para melhoria da salilde mental de pacientes portadores desses
transtornos, sendo de extrema importancia capacitagdes através de pos-graduagdes, cursos
com tematicas sobre saide mental com énfase na depressdo pds-parto e demais transtornos
desse periodo, palestras com psiquiatras e psicélogos que demonstrem os sinais e sintomas
desses transtornos para os profissionais de enfermagem, assim o diagndstico ndo acontecerao
de forma tardia por falta de percep¢do e logo, as puérperas terdo melhor atendimento e com
agilidade.

Mesmo existindo falhas no sistema de saude, as equipes tém por base o acolhimento,
as consultas de pré-natal e de puericultura que se faz necessario para mostrar a mulher que ela
possui uma referéncia nas necessidades individuais, para que assim haja um tratamento e
dependendo do grau dos sintomas, ser encaminhado para um especialista. E notorio a
necessidade da criacdo de Politicas que consigam atingir esta populacdo em especifico

(Santos, et al., 2020; Ponse, et al., 2020; Dennis, et al., 2020).

CONSIDERACOES FINAIS

Diante do trabalho apresentado conclui-se a importancia da assisténcia de enfermagem
para a prevencao e detectacdo da depressdo pos-parto. O enfermeiro tem o papel fundamental
durante as consultas de pré-natal e puerpério que ¢ acompanhar a evolugdo da gravidez e
promovendo satde da gestante e da crianca. Como uma das suas obrigacdes profissionais o
enfermeiro deve dar apoio emocional para a gestante além de tirar suas duvidas e realizar as
orientagdes necessarias tais como a necessidade em ter um bom sono, livres de ins6nia, uma
boa nutri¢ao e realizag¢ao de atividades fisicas.

A depressao perinatal ¢ um problema relevante e que merece atengdo e cuidado por
parte dos profissionais de saude que atuam na assisténcia a saude da mulher e do
recém-nascido. A analise dos artigos selecionados indicou que a prevaléncia da depressao
perinatal varia de acordo com as caracteristicas das populagdes estudadas, com destaque para
as condi¢des socioecondmicas e demograficas.

Além disso, foi observado que a depressdo perinatal pode ter consequéncias graves
para a mde e o bebé, como atraso no desenvolvimento infantil, problemas de alimentagdo e

sono, além de aumentar o risco de transtornos psiquiatricos na mae a longo prazo.



Como maior limitagdo, ¢ importante expor a falta de artigos e a caréncia de pesquisas
que explorem o papel da equipe de enfermagem frente a dpp, reitera-se a necessidade de mais
pesquisas que tenham como foco a atuagdo da equipe de enfermagem no reconhecimento e

cuidados na DPP.
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