DEPRESSAO POS-PARTO E OS EFEITOS NO DESENVOLVIMENTO INFANTIL
uma revisao de literatura

Medllyn Peres Ribeiro Damacena’
Jeverson Rogério Costa Reichow?
Amanda Castro’

Fernanda de Souza Fernandes®

Resumo:

A depressdo pds-parto pode afetar o desenvolvimento da crianga. Este artigo tem o objetivo
de investigar as repercussoes da depressdao pds-parto na relacdo mae-bebé e as possiveis
consequéncias ao desenvolvimento infantil. Foi realizada a revisdao de literatura em bases de
dados-eletronicas, selecionando artigos cientificos que apresentem essa relacao. Inicialmente
contextualizou-se as singularidades vivenciadas pela mulher gestante, posteriormente
introduziu-se caracteristicas da depressdo pds-parto e por fim, apresenta-se 0os impactos ao
desenvolvimento infantil. -Os resultados dos estudos apontam fatores de risco ao
fortalecimento de vinculo mae-bebé e revelam repercussdes prejudiciais ao desenvolvimento
infantil em decorréncia da depressdo materna puerperal.
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POSTPARTUM DEPRESSION AND THE EFFECTS ON CHILD DEVELOPMENT
a literature review

Abstract:

Postpartum depression can affect a child's /development. This article aims to investigate the
repercussions of postpartum depression on the mother-infant relationship and the possible
consequences for child development. A literature review was performed in electronic
databases, selecting scientific articles that present this relationship. Initially, the singularities
experienced /by the pregnant woman were contextualized, later the characteristics of
postpartum/depression were introduced, and finally, the impacts on child development are
presented./The results of the studies indicate risk factors for the strengthening of the mother-
baby bond and reveal detrimental repercussions for child development due to puerperal
maternal depression.
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DEPRESION POSPARTO Y EFECTOS EN EL DESARROLLO INFANTIL
una revision de literatura

Resumen:

La depresién postparto puede afectar el desarrollo del nifio. Este articulo tiene como objetivo
investigar las repercusiones de la depresion postparto en la relacién madre-bebé y las posibles
consecuencias para el desarrollo infantil. Se realiz6 la revision de literatura en bases de datos
electronicas, seleccionando articulos cientificos que presentan esa relacion. Inicialmente se
contextualizé las singularidades vividas por la mujer gestante, posteriormente se introdujeron
caracteristicas de la depresion postparto y, por dltimo, se presentan los impactos al desarrollo
infantil. Los resultados de los estudios sefialan factores de riesgo al fortalecimiento del
vinculo madre-bebé y revelan repercusiones perjudiciales para el desarrollo infantil como
consecuencia de la depresion materna puerperal.

Palabras clave:
Depresion post-parto. Relacion madre-hijo. Desarrollo infantil.

Introducao

A gestacdo e o pds-parto sao sindnimos de movimento, pois nestes periodos ocorrem
mudancas no ambito fisico, psicologico e social, causando- instabilidade emocional e
reajustamento da identidade da familia gestante. Com_o nascimento do bebé nascem novas
responsabilidades e’ diferentes papéis serdo desempenhados pelos responsdveis,
principalmente pela’mae que se ocupa dos maiores cuidados do bebé (FLORES et al., 2013;
MALDONADO, 1997).

Compreendendo a intensidade do momento vivenciado pela mulher percebe-se a
importancia da rede de apoio, podendo ser ‘caracterizada como as.pessoas que prestardo
auxilio a mulher, sejam eles orgios de saude publica, familiares ou amigos: O papel da rede
de apoio esta em oportunizar a mulher que sinta e expresse livriemente seus anseios e receios,
fornecendo apoio a mulher de maneira que ela perceba que seus sentimentos sdo aceitos
(IACONELLLI, 2005).

Neste ciclo, a mulher se depara com o esteredtipo social e cultural do parto como um
acontecimento exclusivamente realizador, onde a maternidade € representada como simbolo
de plenitude e completude. Por vezes, a mulher depara-se quebrando os padrdes da mae feliz e
perfeita, precisando ainda lidar com os pensamentos fantasiosos que idealizou sobre o bebé
durante a gestacdo e os diversos sintomas bioquimicos que afloram em seu corpo (BRUM,

2017; FERNANDES; COTRIN, 2013; IACONELLI, 2005; KLAUS et al., 2000;
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MALDONADQO, 1997). Desta forma, Guedes et al. (2011, p. 151) corroboram que “o conflito
entre o esperado culturalmente e a mudanga bio-psico-social evidente podem influenciar um
transtorno mental.”

Em detrimento de tais transformacdes, no periodo gravidico-puerperal a mulher esta
vulnerdvel a manifestacdo de problemas psiquicos como depressdao pOs-parto € transtornos
ansiosos. Tanto para mulheres consideradas organizadas psiquicamente quanto para mulheres
que ja apresentavam sinais de maior vulnerabilidade anteriormente a gestacdo (FLORES et
al., 2013; IACONELLI, 2005; KLAUS et al., 2000; MALDONADO, 1997). Estudos sugerem
que algumas mulheres estdo mais suscetiveis a desenvolver depressao pos-parto por alteracdes
hormonais que iniciam na menarca ¢ sao desencadeadas por fatores estressores que
demandam mudangas hormonais, como o parto (ZINGA; PHILLIPS; BORN, 2005).

Com tantas mudancas acontecendo, € natural que a mulher vivencie a Tristeza
Materna, conhecida também como Baby Blues, o qual se caracteriza por um estado de humor
depressivo que se apresenta a partir da primeira semana € se atenua em torno do primeiro mes
apos o parto. Os sintomas s@o instabilidade de humor, irritabilidade, tristeza, indisposicao,
inseguranca, incapacidade de cuidar do bebé e baixa auto-estima (IACONELLI, 2005).

O agravamento dos sintomas do Baby Blues pode ocasionar a Depressdao Pos-Parto
(DPP), conforme a Associagao Americana de Psiquiatria (2014). Entretanto, o que distingue a
Tristeza Materna da DPP € a intensidade dos sintomas e o critério temporal (IACONELLI,
2005).

O Manual Diagnéstico e Estatistico de Transtornos Mentais (DSM-V) abrange a
depressdo pos-parto na classificacdo do Transtorno Depressivo Maior, sendo seu
especificador ‘‘com inicio no periparto”, ou seja, compreende-se que se constitua durante a
gestacdo e perdure nos quatro meses apds o parto. Esta abrangéncia de periodo ¢é estabelecida
levando em consideragao que 50% das mulheres  que apresentam depressdao poés-parto,
manifestam os sintomas antes do parto (APA, 2014).

Os critérios de diagndstico da depressdo pds-parto sdo os mesmos do transtorno
depressivo maior, portanto, os sintomas devem estar presentes por no minimo duas semanas,
apresentando obrigatoriamente humor deprimido e perda do interesse e prazer, associados a
quatro dos demais sintomas: alteracOes significativas do peso ou apetite, insOnia ou
hipersonia, agitacdo ou retardo psicomotor, fadiga, sentimentos de inutilidade ou culpa,
limitada capacidade de pensar, decidir e se concentrar, pensamentos de morte e suicidio.

Além destes sintomas, s@o citados significativa variagao de humor, altos niveis de ansiedade e
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possiveis ataques de panico (APA, 2014). Salientando a importancia da identificagdo da
depressdo, a World Health Organization (2017) corrobora que 5,8% da populagdo brasileira
apresentam transtornos depressivos, sendo o principal contribuinte para o suicidio, cujo
nimero chega a 800.000 por ano.

Em contrapartida, o CID-10 (OMS, 2007) apresenta a depressdo pds-parto com 0
termo “‘depressdo poés-natal”’, e define como “transtornos mentais € comportamentais
associados ao puerpério” (F53), com inicio no periodo de seis semanas apds o parto,
ampliando em duas semanas o critério temporal em relagdo ao DSM-V, porém nio abrange a
fase gestacional.

Entretanto, considerando o DSM-V como norteador para o diagnostico da depressao
poés-parto torna-se possivel observar, encaminhar e tratar o distirbio antes mesmo do
nascimento do bebé, facilitando a interacdo da diade e prevenindo danos nessa relacdo. O
prognostico deveria serum fator de protecdo e seguranca, se ndo fossem as dificuldades e
divergéncias de conceituacao e codificacao (BRUM, 2017).

Sob o olhar endocrinolégico a DPP estd associada aos altos niveis de estrogeno e
progesterona durante a gestag@o e a queda brusca que ocorre apds o parto, fator de risco as

alteracoes de humor (ZINGA; PHILLIPS; BORN, 2005). Outras causas sao designadas como:

[...] gravidez ndo planejada, baixo peso ou prematuridade do bebé, intercorréncias
neonatais e malformacdes congénitas, desapontamento com o género sexual do
bebé, fatores socioculturais, situacdo socio-econdmica, instabilidade emocional,
pouca idade da mie, abortos anteriores, mie ser solteira, grande nimero de filhos,
desemprego apos a licen¢a maternidade, decepgdes pessoais ou profissionais, morte
de pessoas proximas, separa¢do do casal durante a gravidez, baixa auto-estima,
brigas com marido, familia e amigos, histérico pessoal ou familiar de doenga
psiquiatrica, anteriores ou durante a gravidez (SGOBBI; SANTOS, 2005. p. 94).

Flores et al. (2013), Fernandes e Cotrin (2013) e Sgobbi e Santos (2008) reiteram
que independente do planejamento familiar para a chegada do bebé, a ocorréncia da depressao
pos-parto pode se dar por fatores estressores, como as mudan¢as de rotina, sentimentos de
ambivaléncia e ainda por razdes bioldgicas, sociais, obstétricas e psicoldgicas.

Brum (2017, p. 93) com base em Loosli et al. (2016), Carlesso et al. (2014), Ashman;
Dawson; Panagiotides (2008), Brum; Schermman (2006), Frizzo; Piccinini (2005),
Schwengberet al. (2005), Radkeyarrow (1998) afirma que

[...] o comportamento de maes deprimidas pode influenciar o desenvolvimento de
psicopatologias em seus filhos, ou seja, a DPP pode levar a ocorréncia de desordens
comportamentais, afetivas, cognitivas e sociais, autoimagem negativa, distirbios do
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apego, maior incidéncia de diagndstico psiquidtrico e de afeto negativo, bem como
maior risco para apresentarem alteracdes da atividade cerebral.

Observados os prejuizos da depressdo pds-parto e sabendo que na infancia a criangca
desenvolve habilidades que se estabelecem durante toda sua vida, salienta-se a importancia do
cuidado de suas primeiras relacdes e vivéncias de aprendizagem, bem como atencdo a saide
da mae que desempenha um papel significativo nesse processo. Portanto, o objetivo desse
estudo foi investigar as repercussdes da depressao materna puerperal para a relacdo mae-bebé

e para o desenvolvimento infantil.

Método

O método de pesquisa utilizado para alcancgar os objetivos estabelecidos € a revis@o
de literatura de pesquisa, as bases de dados utilizadas foram de cardter nacional e
internacional, sendo elas: Biblioteca Virtual em Satide (BVS), SciELO e PubMed.

Para os comandos/de busca foram utilizadas as palavras-chave “depressao pos-parto”
AND “desenvolvimento infantil” e seus correspondentes em inglés (Postpartum Depression
AND child development), a partir dos resultados obtidos, foram selecionados (1) artigos em
portugués, sem recorte temporal da publicacdo..Dos critérios de exclusdo: (1) capitulos de
livros, estudos tedricos, documentarios, DVDs, entrevistas, comentarios, teses, errata; (2) nao
abordar o tépico de interesse; (3) artigos nao disponiveis na integra. Foram analisados o titulo
e resumo da pesquisa para verificar os critérios descritos acima.

As buscas nas bases de dados resultaram em 2.311 documentos, sobre os quais foram
aplicados os/critérios de inclusio e exclusdo, sendo descartados 2.277 por ndo serem em
portugués, 9 por nao serem exibidos na integra e 3 duplicatas. Posteriormente, realizou-se a
leitura dos resumos dos 22 materiais restantes a fim de analisar se 0 documento correspondia

ao objetivo de busca, como resultado final obtiveram-se 15 estudos cientificos.

Resultados

Os resultados obtidos serdo apresentados em forma de tabela para melhor

visualiza¢do e compreensao.
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Tabela 1 - Resultados da pesquisa.

Autor e Titulo

Objetivos

Resultados

Rodrigues et al. (2019).
Consequéncias da
depressao pds-parto no
desenvolvimento infantil:
revisdo integrativa.

Identificar as consequéncias da
depressao pos-parto para o
desenvolvimento infantil.

¢ Alteracdes no comportamento,
linguagem, afetividade, cogni¢do
e sociabilidade.

e Distdrbios alimentares, de sono e
na atividade cerebral,
provocando dificuldades na
interacdo da diade mae-bebé.

Alvarenga et al. (2018).
Impacto da satde mental
materna na interagdo mae-
bebé e seus efeitos sobre 0
desenvolvimento infantil.

Investigar o impacto da
depressao pds-parto e da
ansiedade na interagdo mae-bebé
e seus efeitos no
desenvolvimento aos trés meses
de vida.

¢ Influéncia da depressdo pos-parto
e do comportamento materno
sobre os aspectos afetivos e
motores do bebé desde os
primeiros meses de vida.

Greinert et al. (2018). A
relagdo mae-bebé no
contexto da depressao pos-
parto: estudo qualitativo.

Identificar de que forma a
depressao pés-parto afeta o
vinculo mae-bebé.

¢ Impacto no aleitamento materno,
na estabilidade de sono do bebé e
sentimentos ambiguos,
principalmente dos trés aos cinco
primeiros meses apds o parto.

Silva e Donelli (2016).
Depressao e maternidade a
luz da psicandlise: uma
revisao sistematica da
literatura.

Compreender a psicopatologia
materna e sua acao sobre o
desenvolvimento infantil através
do olhar psicanalitico.

® Danos importantes ao elo do
bebé com os pais, visto que as
funcdes desempenhadas pela mae
nessa fase ficam prejudicadas, e
abalam as relacoes familiares.

Santos e Serralha (2015).
Repercussdes da depressao
pOs-parto no
desenvolvimento infantil.

Investigar os prejuizos causados
pela depressao puerperal materna
nas dimensoes emocionais,
sociais, comportamentais€
cognitivas do bebe.

¢ Comportamentos de apego
inseguro, baixa autoestima,
retracdo na exploracao do
ambiente, irregularidade do sono,
ansiedade e maiores chances de
desenvolvimento de depressdo na
idade adulta.

Campos e Rodrigues
(2015). Depressao Pos-
Parto Materna: Crengas,
Praticas de Cuidado e
Estimulacao de/Bebés no
Primeiro Ano de Vida.

Retratar e relacionar a depressao
materna puerperal e as crencas
de cuidado.

e Maes depressivas apresentaram
menores niveis de interacio e
estimulacdo de seus bebés e a
importancia da diade como fator
de protecio ao desenvolvimento
infantil.

Brocchi; Bussab; David
(2015). Deptessao pos-
parto e habilidades
pragmaticas: comparagao
entre géneros de uma
populacido brasileira de
baixa renda.

Verificar a relagdo do género
infantil com a depressdo materna
puerperal.

® As criancas do género masculino
expressam maior dependéncia
dos estimulos maternos e sdo
abalados pelos sintomas
depressivos, enquanto as meninas
demonstraram melhor
desempenho interacional.

Carlesso; Souza; Moraes
(2014). Anélise da relacao
entre depressao materna e
indicadores clinicos de
risco para o
desenvolvimento infantil.

Explorar a associagio da
depressdao materna com fatores
de risco para o desenvolvimento
linguistico e psicoldgico.

e Maes com comprometimento
importante com a psicopatologia
apresentaram maiores riscos ao
desenvolvimento de seus filhos.

Carlesso e Souza (2011).
Dialogia mae-filho em
contextos de depressdo

Explorar trabalhos cientificos
que correlacionassem a
depressdao materna puerperal

e A depressao € um fator de risco
para saide materna e para o
desenvolvimento linguistico,
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materna: revisao de
literatura.

com implicagdes no vinculo
mae-bebé e o desenvolvimento
infantil, em especial o aspecto
linguistico.

comportamental, afetivo,
cognitivo e social do bebé.

Lopes et al. (2010).
Depressao pds-parto e
alteracdes de sono aos 12
meses em bebés nascidos
na zona urbana da cidade
de Pelotas/RS.

Investigar a relacdo da depressao
materna com alteragcdes no sono
de bebés com 12 meses de vida.

® 35,7% dos bebés sdao abalados
em seu padrdo de sono por conta
dos comportamentos maternos
oriundos da depressdo pds-parto.

Sgobbi e Santos (2008).
Depresséo pds-parto:
consequéncias na interagao
mae-bebé e no
desenvolvimento infantil.

Explorar a psicopatologia
materna puerperal e seu impacto
no desenvolvimento infantil e no
vinculo da diade.

¢ O elo mae-bebé torna-se
prejudicado, trazendo danos ao
desenvolvimento emocional,
afetivo, social, e cognitivo,
podendo gerar dificuldades de
aprendizagem.

¢ Importancia da rede de apoio,
para que as adversidades sejam
minimizadas e as consequéncias
ao bebé mais brandas.

Brum e Schermann (2006).
O impacto da depressao
materna nas interacoes
iniciais.

O artigo retrata através da
revisao de literatura a situacao de
bebés filhos de maes com
depressdo pds-parto.

® As criancgas sdo afetadas no
ambito comportamental, afetivo,
cognitivo e social, podendo
acarretar prejuizos a nivel
cerebral, entretanto, corroboram
a importancia da intervengao
precoce, com a finalidade de
servir como fator protetor ao
desenvolvimento infantil.

Brum (2006). A depressao

materna e suas vicissitudes.

Retratar as consequéncias do
tratamento tardio.

® Ressalta-se a importancia do
diagnéstico da depressao
precocemente € 0
encaminhamento ao tratamento
dos pais e do bebé, em especial a
diade mae-bebé.

Schmidt; Piccoloto; Muller
(2005). Depressao pos-
parto: fatores de risco e
repercussoes/no
desenvolvimento infantil.

Identificar os fatores de risco
que estdo associados a depressao
pos-parto e o desenvolvimento
do bebé recém nascido.

® Maes deprimidas podem gerar
comprometimentos cognitivos,
sociais e emocionais nos filhos.

® A depressao pode ser identificada
antes do parto e sua identificagao
pode servir como prevengao e
fator de protecdo familiar.

Motta, Lucion e Manfro
(2005). Efeitos da
depressdo materna no
desenvolvimento
neurobioldgico e
psicolégico da crianca.

Investigar o impacto da DPP a
nivel neurobioldgico e
confirmam a associagdo desse
fator a alteracdes no sistema
neuroenddcrino e no
comportamento.

® Quanto maior o tempo de
durac@o e a intensidade dos
sintomas, maiores os danos
causados.

® Podem haver interferéncias
genéticas e a qualidade da rede
de apoio reverbera na
minimizacao de sintomas
maternos e de abalos no
desenvolvimento infantil.
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Discussao e consideracoes finais

Diante do exposto a respeito dos resultados obtidos,infere-se que a depressao pos-
parto potencializa as dificuldades da mulher em seu puerpério, € concomitantemente pode
ocasionar danos duradouros e comprometedores ao desenvolvimento infantil.

Notou-se constancia nos estudos em relacdo aos impactos maternos e infantis, apesar
de serem utilizadas diferentes ferramentas metodolégicas de pesquisa. Portanto, os dados
obtidos foram divididos em trés categorias, dos aspectos encontrados em relacdo a mae, a

diade mae-bebé e ao bebé.

a) Mae

Compreende-se que o puerpério seja um periodo de vulnerabilidade para a mulher,
tanto pelas mudancas biolégicas quanto psicossociais. E a mulher precisa adaptar-se as
mudancgas constantemente, portanto, observou-se através das pesquisas que a rede de apoio se
faz fundamental nesse processo. Iaconelli (2005) corrobora o significativo papel da rede de
apoio, oferecendo escuta € acolhimento a mulher em seus sentimentos € emogoes.

Dentre os impactos causados pela depressao pos-parto salienta-se o abalo no vinculo
familiar, pois a maternagem exercida pela / mulher fica prejudicada, gerando sucessivos
desequilibrios nas relacées. Logo, os achados ratificaram a importancia do suporte a mulher,
pois percebe-se que os sintomas da depressao podem ser atenuados € consequentemente 0s

impactos no desenvolvimento infantil sio amenizados.

b) Mae e bebé

Dentre as repercussdes observadas na diade, encontraram-se sentimentos ambiguos
da mae para o filho, apego inseguro, bem como a dificuldade de fortalecimento do vinculo
mae-bebé, que ocasionam menor interacdo e estimulacdo da mae para com o recém-nascido.
(RODRIGUES et al., 2019, GREINERT et al., 2018, SILVA; DONELLI, 2016, CAMPOS;
RODRIGUES, 2015, CARLESSO; SOUZA, 2011, SGOBBI; SANTOS, 2008, SCHMIDT;
PICCOLOTO; MULLER, 2005).
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Flores et al. (2013), Iaconelli (2005), Zinga; Phillips; Born (2005) Klaus et al.
(2000), Maldonado (1997), sugerem que algumas mulheres estdo mais suscetiveis a sofrerem
com o transtorno depressivo por multiplos fatores, portanto, os autores resultados da pesquisa
corroboram a relevancia do diagnéstico precoce como fator de protecdo, considerando a
possibilidade de encaminhar e oferecer tratamento a mulher antes mesmo do nascimento de

seu filho.

c) Bebé

Subsequentemente, sugeriram-se prejuizos ao bebé nos dmbitos afetivos, cognitivos,
sociais, comportamentais e de interagdo com o ambiente. Além destes, foi investigado que a
depressao pos-parto influencia a qualidade de sono do bebé, sua atividade cerebral,
desenvolvimento. emocional, / autoestima, motricidade, assim como interferéncias na
linguagem, alimentacdo, pratica do aleitamento materno, € maior probabilidade de
desenvolver ansiedade e depressao na idade adulta. Os dados colhidos v@o ao encontro do que
descreveu Loosli et al. (2016), Carlesso et al. (2014), Ashman; Dawson; Panagiotides (2008),
Brum; Schermman (2006), Frizzo; Piccinini (2005), Schwengberet al.(2005), Radkeyarrow
(1998) citados por Brum (2017), que o comportamento de maes deprimidas pode gerar
psicopatologias em seus filhos, em comorbidade com outras dificuldades de desenvolvimento.

Tendo em vista os resultados obtidos observou-se que os objetivos de pesquisa foram
parcialmente alcangados, pois foi possivel identificar as repercussoes da depressdo pds-parto
para a mulher ¢ seu bebe, as consequéncias a0 desenvolvimento infantil, entretanto ndo foram
encontrados fesultados de pesquisa que revelassem os fatores de risco para o inicio do
transtorno, com 0s descritores utilizados.

Apesar do crescente nimero de estudos sobre o respectivo tema, as mulheres ndao t€ém
sido significativamente beneficiadas com os resultados, pois continuam sofrendo com o
transtorno depressivo, revelando a necessidade de pensar em politicas publicas que auxiliem
estas mulheres.

Para isto, sugere-se estudos prospectivos que oferecam subsidios para o

melhoramento da identificagdo e tratamento do transtorno precocemente.
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