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ABORDAGEM DA DEPRESSAOPOS-PARTO NA CONSULTADE PUERICULTURA

Livia Vieira de Almeida (Bolsista PIBIC/CNPq), Antonio de Carvalho Jacintho e Prof. Dr. Roberto
Teixeira Mendes (Orientador), Faculdade de Ciéncias Médicas - FCM, UNICAMP

Aproximadamente 13% das puérperas apresentam depressdo pos-parto, 0 que mostra a
importancia epidemioldgica da doenca. Os principais fatores de risco sédo: depressao pos-parto
anterior, historia de depressdo em qualquer periodo da vida, ansiedade ou depressdo durante a
gestacao, maternity blues, estresse nos cuidados com o bebé, insatisfacdo conjugal,auséncia de
suporte social. Diversos autores apontam o diagnostico precoce como maior desafio no manejo da
doenca. A dificuldade na deteccdo dos casos inclui falta de critérios consensuais, temerosidade da
mé&e em relatar suas angustias com a maternidade e mesmo falta de atencao dos profissionais de
saude para o problema. Estdo sendo avaliadas puérperas de dois centros de saude de Campinas,
durante a visita domiciliar realizada pela enfermeira das unidades. O questionério a ser aplicado
reune fatores de risco para depressdo pds-parto e escalas psicométricas de auto avaliacdo. As
perguntas devem possibilitar uma conversa sobre sintomas psiquicos da mée e sua intera¢cdo com
0 bebé. As pacientes sdo encaminhadas ou ndo para investigacdo do quadro no centro de salde a
partir da impressao da visitadora. O numero de diagnésticos até 0 momento € muito pequeno, sera

possivel avaliar a eficacia da metodologia a partir da identificacdo de novos casos.
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