Il EDICAO

CWI% Il Congresso Internacional Multiprofissional em

15 A 17 DE SETEMBRO DE 2023 ATENgAO PRIMARIA A SAODE

CAPITULO 27
DOI: https://doi.org/10.58871/ed.academic18092023.27

DEPRESSAO EM GESTANTES E FATORES DE RISCO ASSOCIADOS

DEPRESSION IN PREGNANT WOMEN AND ASSOCIATED RISK FACTORS

ELAYNNE JEYSSA ALVES LIMA

Graduada em Enfermagem pelo Centro Universitario UniFacid Wyden.
Teresina — P1. ORCID ID: https://orcid.org/0000-0002-3516-0018
E-mail: enf.elaynne@gmail.com

MICHELLE NUNES LIMA

Graduada em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui — UFPI.
Pds-graduada em Salde da Familia.

Teresina — Pl. ORCID ID: https://orcid.org/0000-0002-6641-6151
E-mail: mixellenunes@hotmail.com

Instituicdo: EBSERH/HU-PI

BRUNO SOARES DE JESUS

Graduado em Enfermagem pela Universidade Salgado de Oliveira — UNIVERSO.
Contagem — MG. ORCID ID: https://orcid.org/0009-0000-1986-929X

E-mail: brunosoares.enfer@gmail.com

IACIARA SILVA COSTA

Graduada em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui — UFPI.
Teresina — Pl. ORCID ID: https://orcid.org/0000-0002-3570-5620
E-mail: iaciara2014@gmail.com

Instituicdo: EBSERH/HU-PI

DIANA SILVA DE OLIVEIRA

Graduada em Enfermagem pela Faculdade de Tecnologia do Piaui — CET. P6s — Graduada em
Auditoria em Enfermagem; Pds — Graduada em UTI Neonatal.

Teresina — Pl. ORCID ID: https://orcid.org/0000-0002-0778-5416

E-mail: dianaoliveiraenf@gmail.com

Instituicdo: EBSERH/HU-PI

MAYANNY ARAUJO COIMBRA

Graduada em Enfermagem pela Faculdade Estacio — S&o Luis. Pés — Graduada em Qualidade e
Seguranca do Paciente; P6s — Graduada em UT].

Caxias — MA. ORCID ID: https://orcid.org/0009-0005-8342-9906

E-mail: mayannycoimbra@hotmail.com

JANETE PAIVA DA SILVA

Graduada em Nutri¢do pela Universidade Federal de Pernambuco — UFPE/CAV. P6s — Graduanda em
Nutrigdo Clinica; P6s — Graduanda em Nutrigdo Esportiva; P6s — Graduanda em Exames
Laboratoriais.

Surubim — PE. ORCID ID: https://orcid.org/0009-0003-0994-6185

E-mail: janetepaiva4d@gmail.com



https://orcid.org/0000-0002-3516-0018
mailto:enf.elaynne@gmail.com
https://orcid.org/0000-0002-3516-0018
mailto:mixellenunes@hotmail.com
mailto:brunosoares.enfer@gmail.com
mailto:iaciara2014@gmail.com
mailto:dianaoliveiraenf@gmail.com
mailto:janetepaiva4@gmail.com

Il EDICAO

Jf Cm Im Il Congresso Internacional Multiprofissional em

15 A 17 DE SETEMBRO DE 2023 ATENQAO PRIMARIA A SAODE

MARIA ALDINEIA ALVES DE SOUSA

Graduanda em Enfermagem pelo Centro Universitario Uninovafapi.
Teresina — Pl. ORCID ID: https://orcid.org/0009-0005-7540-6018
E-mail: mariaaldineia3839@gmail.com

RESUMO

Objetivo: Analisar a producéo cientifica acerca da depresséo gestacional e os fatores de riscos
associados. Metodologia: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura em que a construcao
da pesquisa estd amparada na questdo: "Quais sdo os fatores de risco predisponentes ao
surgimento da depressdo em mulheres gestantes?" A pesquisa foi realizada em agosto de 2023,
utilizando as bases de dados BDENF, LILACS e MEDLINE. Resultados e Discussdo: Seis
artigos apontaram para a predomindncia dos fatores de riscos, incluindo elementos
socioedemogréficos, socioecondmicos, obstétricos e/ou maternos, psiquicos e psicossociais,
como os de maior importancia. Concluséo: Os elementos que aumentam a probabilidade da
depresséo em gestantes abrangem uma diversidade de caracteristicas, e reconhecer esses fatores
desempenha um papel fundamental na melhoria da satide materno-fetal.

Palavras-chave: Depressdo Gestacional; Servicos de Salde para Gestantes; Assisténcia Materno-
Infantil.

ABSTRACT

Objective: To analyze scientific production on gestational depression and associated risk
factors. Methodology: This is an integrative literature review in which the research is based on
the question: "What are the risk factors that predispose pregnant women to depression?” The
research was carried out in August 2023, using the BDENF, LILACS and MEDLINE databases.
Results and Discussion: Six articles pointed to the predominance of risk factors, including
socio-demographic, socio-economic, obstetric and/or maternal, psychological and psychosocial
elements, as the most important. Conclusion: The elements that increase the likelihood of
depression in pregnant women encompass a diversity of characteristics, and recognizing these
factors plays a key role in improving maternal-fetal health.

Keywords: Gestational Depression; Health Services for Pregnant Women; Maternal and Child Care.

1. INTRODUCAO

De maneira oposta do que se possa pensar, a gravidez nem sempre € marcada por
felicidade instantanea. Muitas mulheres experimentam tristeza, ansiedade e angustia nesta fase
(PEREIRA; LOVISI, 2008), sendo comum o surgimento de sentimentos de conflito tanto em
relacdo ao bebé quanto a propria vida.

Segundo Moura et al. (2015), a gestacdo é uma fase na vida da mulher que parte do
processo natural ao desenvolvimento humano, uma vez que é caracterizada por mudancas na

qualidade de vida da mulher, alterando a sua satde mental e seu convivio sociofamiliar.
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Nessa perspectiva, Thiengo et al. (2012) apontam que o periodo gravidico-puerperal é
a transicdo com maior incidéncia de transtornos mentais na mulher, principalmente no dltimo
trimestre de gestacdo e no primeiro més apds o parto, citando a depressdo como o tipo de
transtorno mais frequente.

Pereira e Lovisi (2008) constataram que a prevaléncia de depressdo gestacional é de
aproximadamente 15% em paises desenvolvidos e cerca de 22% em paises em
desenvolvimento. Entretanto, esse agravo pode estar associado a fatores como histérico prévio
de transtorno psiquiatrico, baixa renda, estado civil, gravidez ndo planejada, complicacGes
obstétricas, alcoolismo, eventos estressantes e auséncia de apoio emocional (BENNETT et al.,
2004).

Tendo em vista que durante o periodo gestacional a depressdo pode trazer danos nao sé
a saude mental da mée, mas também a saude e ao desenvolvimento do bebé como, por exemplo,
a prematuridade, o baixo peso ao nascer, problemas no desenvolvimento da crianca e
interferindo negativamente na relacio mée e concepto (ARAUJO et al., 2010).

Ante 0 exposto, elucida-se para este trabalho a seguinte problematica: Quais sdo 0S
fatores de risco predisponentes ao surgimento da depressdo em mulheres gestantes? Para
responder a esta pergunta, o seguinte objetivo foi elaborado: analisar a producdo cientifica
acerca da depresséo gestacional e dos fatores associados.

Dessa forma, a relevancia do estudo justifica-se diante da quantidade crescente de casos
de mulheres com depressao durante a gestacdo, uma vez que permite verificar os fatores de
risco da depressdo em gestantes e propor medidas preventivas para minimizar esse agravo entre

as mulheres nessa condicao.

2. METODOLOGIA

Este é um estudo de reviséo integrativa da literatura, o qual possibilita a coleta e analise
sistematica de estudos na literatura (MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008).

Para nortear esta revisao integrativa, surgiu o seguinte questionamento: Quais sdo 0s
fatores de risco predisponentes ao surgimento da depressdao em mulheres gestantes?

Desse modo, buscando responder a essa questdo, foi realizada a escolha do tema e
questdo de pesquisa com o intuito de identificar quais os fatores de risco que predispdem ao
surgimento de depressdo em gestantes.

O estudo foi desenvolvido por meio de busca online, através dos bancos de dados Base

de Dados de Enfermagem (BDENF), Literatura Latino Americana em Ciéncia de Salde
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(LILACS) e Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE), por meio
da Biblioteca Virtual da Saude (BVS), utilizando-se dos Descritores em Ciéncias da Salde
(DECS) em portugués: “Mulher gestante”; “Gestantes”; “Depressao”; “Fatores de risco”.

Foram inclusos, nesta revisao integrativa, artigos disponibilizados na integra, gratuitos,
que abordassem sobre a prevaléncia da depressdo em gestantes e fatores de risco associados,
no idioma portugués, com recorte temporal entre 2015 a 2020.

Foram excluidos artigos publicados antes de 2015, aqueles disponiveis apenas em
plataformas de pesquisa sem acesso ao texto completo, atas de congresso e artigos que ndo
tratam do tema abordado.

Desse modo, para a analise de dados, esta pesquisa foi adaptada ao instrumento de Silva
et al. (2018), com o intuito de coletar dados relevantes para a elaboracéo da pesquisa, utilizando
0s seguintes itens: titulo da pesquisa, autor e ano da publicacdo, banco de dados e revista da
publicacdo, nivel de evidéncia e resultados.

Apos a coleta de dados em meio as bases, foram organizadas as pesquisas para esta
revisdo, em que se utilizou da ferramenta de software gerenciadora de bibliografias End Note,
a qual sistematizou os estudos e, logo em seguida, foram excluidos os artigos duplicados.

Nessa perspectiva, iniciou-se a leitura de titulos e resumos dos artigos, uma vez que
foram excluidos todos os outros que ndo se relacionavam ao problema de pesquisa. Dessa
forma, a analise dos artigos prosseguiu com a leitura critica dos resumos, do texto em si, seguido
da coleta de dados que respondiam ao problema de pesquisa. Dado isso, 0s estudos coletados
foram desenvolvidos e organizados de acordo com a prevaléncia de depressdo em gestantes e

fatores de risco associados.
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Fluxograma 1 — Escolha e identificac@o dos artigos para revisdo integrativa

53 artigos encontrados

|

10 artigos excluidos por

duplicacdo
38 artigos aptos
05 artigos excluidos apés a l
leitura dos resumos

32 artigos excluidos apos a leitura
critica do texto

6 artigos incluidos nesta revisao

Fonte: Elaborado pelos autores, 2023.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Dos 53 artigos identificados, somente 38 apresentavam potencial para abordar a questéo
de pesquisa em questdo. Apos a analise critica dos textos, foram selecionados e incluidos na
revisao apenas dois artigos da BDENF, trés da LILACS e um da MEDLINE, totalizando seis

artigos incorporados.

Tabela 1 — Caracterizacéo das bases de dados conforme expressdes de busca

Bases de dados Expressdo de busca
BDENF, MEDLINE, LILACS — VIA BVS (Mulher Gestante) OR AND (Fatores de riscos)

Fonte: Elaborado pelos autores, 2023.
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Quadro 1 — Estudos selecionados para a revisdo segundo os fatores de risco predisponentes ao
surgimento de depressdo em gestantes

Autor(es)/ Banco de Nivel de
Titulo Ano de dados/Revista evidéncia Resultados
publicacdo
Tristeza/Depressdao Na | BERETTA LILACS/REV. Nivel IV Fatores de risco:
mulher: uma et al. (2008) | Eletronica Enferm. presenca de sintomas
abordagem no periodo depressivos, falta de
Gestacional e/ou adaptacdo ao papel
puerperal. materno condigdes
socioecondmicas e
familiares inativeis.
Depresséo durante a | PEREIRA, LILACS/CAD. Nivel 1V Fatores de risco:
Gravidez: prevaléncia | et al. (2009) Saude. Publica. historia anterior de
e fatores de risco em depresséo e de
mulheres atendidas tratamento
em uma unidade psiquiatrico,
basica de saude na gravidez nao
cidade do Rio de planejada, problema
janeiro, Brasil. fisico grave, trabalho
informal.
Depresséo na DE JESUS BDENF/INVEST. Nivel 1V Fatores de risco:
gravidez. Prevaléncia | SILVAetal | EDUC. ENFERM. historico de
e fatores associados. . (2016) transtorno mental, ou
de violéncia
domestica,
primigestas.
Prevalence and Risk | HABIBA et | MEDLINE/PAK I Nivel 1V Fatores de risco
factors associated with | al. (2020) PHARM SCI. :baixas condicdes
prenatal depression socioeconémicas,
among pregnant baixo nivel
women in faisalabad, educacional,
pakistan. primigesta, abuso
fisico, sexual ou
verbal.
Sintomas depressivos | DELL'OSB LILACS/ABCS Nivel IV Fatores de risco:
em gestantes da EL, HEALTH SCI estado civil,
atencéo basica: GRECOLE historico de aborto,
prevaléncia e fatores TO, problemas na
associados. CREMONE gestacao.
SE.
(2019)
Percepcao das SILVA, BDENF/REME Nivel 1V Fatores de risco:
gestantes acerca dos CLAPIS. REV. MIN. socioeconbmicos
fatores de risco para (2020) ENIEPM. psiquicos,

depressdo na gravidez.

obstétricos, maternos
e psicossocial.
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Fonte: Elaborado pelos autores, 2023.

A gravidez é considerada um momento de mudancas individuais e especificas para a
mulher — ndo somente alteragdes fisicas, mas também familiares, sociais, econémicas e
psiquicas. E nesta fase que a mulher se torna fragil e suscetivel emocionalmente, envolvendo
tensdo e inseguranca, assim como maturidade, evolugdo pessoal e em ambito familiar
(KLIEMANN; BOING; CREPALDI, 2017).

Nesse sentido, as mudancas as quais a gestante estd mais exposta reforcam a importancia
da atengdo com o autocuidado, modo de vida, de maneira que estas modificagdes podem afetar
negativamente o periodo gestacional.

Segundo Soares et al. (2014), dentre os transtornos psicoldgicos aos quais as mulheres
sdo mais vulneraveis no periodo gestacional, se enquadra a depressdo, uma vez que afeta o
individuo como um todo.

Conforme Figueira, Diniz e Silva Filho (2011), a identificacdo dos fatores de riscos pode
desempenhar um papel crucial na ampliacdo do entendimento da doenca, além de possibilitar a
formulacédo de abordagens preventivas e de deteccdo precoce da depresséo gestacional.

Os achados evidenciam a origem da depressdo em gestantes. Os elementos que estdo
associados ao surgimento desse distirbio sdo variados e incluem fatores de risco

socioedemogréficos, socioecondmicos, obstétricos e/ou maternos, psiquicos e psicossociais.

Fatores Socioedemograficos

No que concerne aos fatores de risco socioedemogréaficos, um estudo desenvolvido por
Silva et al. (2015) aponta que as mulheres na faixa etaria de 20 a 25 anos foram as que mais
apresentaram dados alarmantes para transtornos depressivos, assim como aquelas que possuem
uma unido estavel (82,8%) e nenhuma condi¢do educacional, cerca de 37,3%.

Nesse sentido, Silva et al. (2020) evidenciam gue a faixa etaria das mulheres estudadas
com depressdo eram mais prevalente entre 21 e 40 anos, cerca de 45%, que possuiam uma unido
estavel com companheiro 55% e que tém o ensino fundamental incompleto com percentual de
41%.

Diante dessas informacdes, é possivel constatar que, dentre as variadas faixas etarias, a
depressdo se apresenta mais incidente em mulheres jovens, que apresentam baixa instru¢do
educacional e que tém uma unido estavel com um companheiro.

Além disso, dados epidemiolégicos apontam que a incidéncia de casos de depressdo em

gestantes vem acometendo cerca de 20% a 30% de mulheres no mundo, ou seja, essa patologia
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se apresenta com maior prevaléncia nos paises com baixo desenvolvimento do que nos paises
desenvolvidos, de modo que esse percentual € mais caracteristico em mulheres com classe
econdmica baixa, tendo em vista que mulheres com histérico de depressao apresentam um risco
50% maior de desenvolver esta doenca (AOYAMA et al., 2018).

Fatores Socioecondmicos

A vivéncia de uma condigdo socioecondmica insuficiente para suprir as necessidades da
familia emerge como um notavel fator de risco para o desenvolvimento da depresséo durante a
gravidez. Além disso, o desemprego, a alteracdo na estrutura familiar e um ambiente social
carente de protecdo também contribuem significativamente para aumentar a vulnerabilidade a
essa condicao (SILVA, 2023).

No contexto da saude materna, a inseguranca alimentar, desempenham um papel
significativo como potenciais impulsionadores da depressdo materna durante a gravidez. A
inseguranca alimentar € uma condicdo na qual uma pessoa ou familia ndo tem acesso
consistente a alimentos nutritivos e suficientes para atender as suas necessidades diarias.
Quando se trata de gestantes, a inseguranca alimentar pode ter impactos profundos na saude
fisica e mental (SANTQOS, 2015).

Além disso, a inseguranca alimentar pode influenciar a liberacdo de certos
neurotransmissores no cérebro, como a serotonina, que esta associada ao humor e ao bem-estar.
A falta de nutrientes essenciais devido a alimentacéo inadequada pode afetar negativamente a
funcdo cerebral e emocional, aumentando assim o risco de depressdo gestacional (SILVA,
2021).

Segundo Park, Karmaus e Zhang (2015); Husain et al. (2012) e Agostini et al. (2015),
os fatores de risco mais proeminentes foram as circunstancias socioeconémicas desfavoraveis,
abrangendo tanto a renda familiar limitada quanto os desafios financeiros enfrentados.

A preocupacdo com a provisao de necessidades basicas para si mesmas e para 0 bebg,
juntamente com a pressao financeira, podem gerar uma sobrecarga emocional, resultando em
um maior risco de desenvolvimento da depressao durante a gravidez.

Portanto, é crucial reconhecer esses fatores de risco e fornecer o suporte necessario para
as gestantes enfrentarem essas adversidades durante a gravidez, buscando reduzir os impactos

negativos na satde mental e promovendo um ambiente mais saudavel e acolhedor.
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Fatores Obstétricos e/ou Maternos

O historico de aborto é considerado um fator de risco obstétrico e/ou materno para a
depressdo gestacional (SAVIANI-ZEOTI; PETEAN, 2015). A perda gestacional anterior pode
gerar sentimentos de luto, tristeza, culpa e ansiedade, que podem persistir e se intensificar
durante a gravidez subsequente (VIZINHA, 2020).

Fatores Psiquicos

Os fatores de risco psiquico, especificamente o histérico de transtorno mental,
representam um risco significativo para a recorréncia da depressdo durante a gestacdo. Isso é
valido tanto para gestacOes anteriores quanto para periodos fora da gestacédo (SILVA, 2023).

Além disso, 0 medo de enfrentar novamente os sintomas de um transtorno mental pode
gerar ansiedade adicional, criando um ciclo em que a ansiedade alimenta a depressdo e vice-
versa.

A ocorréncia concomitante de transtornos mentais durante a gestacdo amplia a
propensdo para a instalacdo da depressao, ocorrendo de forma paralela com outros transtornos
nessa fase crucial da vida da mulher (ZENG; CUI; LI, 2015; REDSHA; HENDERSON, 2013).

Fatores Psicossociais

Silva et al. (2020) exp6em que ha fatores de risco em que as mulheres no periodo
gravidico e puerperal tém mais suscetibilidade de ocorréncia, dentre eles se enquadram 0s
aspectos que envolvem a gestante, como o psicossocial.

A dificuldade de adaptacdo durante o periodo gestacional se enquadra no fator de risco
psicossocial. Segundo Ratcliff et al. (2015), a dificuldade de adaptacéo é apontada como um
indicador antecipatério de depressdo durante a gravidez. Quando uma mulher em estado de
gestacdo vivencia mudancas de grande impacto em sua vida, tais como a transicao para o papel
de mée, modificagbes nos relacionamentos, adaptacdes na rotina didria e preocupagdes
financeiras ligadas aos cuidados com o bebg, ela pode se deparar com desafios emocionais e
psicoldgicos.

Adicionalmente, a utilizacdo de substancias psicoativas ao longo da gestacdo, incluindo
as drogas legalmente permitidas, como alcool e tabaco, e as ilicitas, como crack, cocaina e

maconha, pode ser um fator desencadeador da depressdo durante o periodo gestacional
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(SIDEBOTTOM et al., 2014; RAISANEN et al., 2014; DAGKLIS et al., 2016; ROCHA et al.,
2016).

Dessa forma, é essencialmente importante, diante desses fatores, a necessidade de
aprimorar a incorporacdo de préaticas e acdes educativas que contribuam para a prevencdo da
depressao entre as gestantes, as formas de tratamento e como as préprias mudancas no estilo de
vida podem influenciar positivamente no processo de recuperacao.

Nessa perspectiva, os profissionais de saude sdo essenciais, principalmente durante as
consultas no pré-natal, fornecendo a assisténcia tanto clinica como psicoldgica a mulher
gestante, contribuindo no esclarecimento de duvidas, estimulando atividades que possam
contribuir na promocéo do autocuidado e adeséo ao tratamento, assim como encaminhamento

ao servico psicologico (SILVA et al., 2020).

4. CONCLUSAO

A identificacdo dos fatores de risco associados a depressdao em gestantes assume um
papel crucial na melhoria da saide materno-fetal. Ao identificar esses fatores de risco, 0s
profissionais de satde tém a oportunidade de direcionar seus esfor¢os para 0 manejo precoce
da situacdo, o que pode resultar na reducdo de complicacdes e, possivelmente, diminuir as
probabilidades de ocorréncia da depressdo gestacional. Isso, por sua vez, pode contribuir para
aliviar o sofrimento mental que as mulheres enfrentariam nesse contexto desafiador.

Além disso, estratégias de prevencdo podem ser implementadas, como o
desenvolvimento de programas de educagéo e conscientizacdo para gestantes, a integracao de
avaliacOes regulares do estado emocional durante os exames pré-natais e a criacdo de grupos
de apoio nos quais as mulheres possam compartilhar experiéncias e encontrar conforto.

Como limitagOes, este estudo ndo possui a meta-analise o que poderia resultar em
informacBes mais solidas e conclusivas sobre o impacto desses fatores nos resultados em
questdo. Além disso, o recorte temporal de (2015 a 2020) pode restringir a inclusdo de trabalhos

mais recentes que poderiam contribuir com o estudo.
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