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RESUMO

A gravidez na adolescéncia, associada as alteragdes fisioldgicas e fatores psicossociais naturais, pode ser condicdo
de risco para a depressao pds-parto que tém repercussoes tanto para a mae quanto para o bebé. Logo, é importante
reconhecer quais fatores de risco para o desenvolvimento dessa doenga. Assim, o presente estudo objetivou
conhecer os fatores que contribuem para depressao pos-parto em adolescentes. Para tanto, foi realizada uma busca
nas literaturas por meio dos bancos de dados Literature Analysis and Retrieval System online (MEDLINE via PubMed)
e Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) utilizando os seguintes descritores: “Risk
Factors AND Depression, Postpartum AND Pregnancy in Adolescence”, tendo como pergunta norteadora: Quais os
principais fatores de risco para o desenvolvimento da depressdo pds-parto em mées adolescentes? Apds a aplicacdo
dos critérios de inclusdo e exclusdo foram selecionados para a leitura 33 artigos e incluidos 10 estudos para compor
essa revisdo. Observou-se que a prevaléncia de depressdo poOs-parto em puérperas adolescentes é de
aproximadamente 10-15%, podendo chegar até 22%. Os principais fatores de riscos encontrados foram histérico
de depressao anterior a gestacdo, sintoma depressivo durante a gravidez, autoestima limitada, problemas conjugais,
auséncia de parceiro e instabilidade financeira. Percebe-se que os fatores que contribuem para depressdo pos-parto
em adolescentes tém causas multifatoriais.

Palavras-chave: Fator de risco; Gravidez na adolescéncia; Maternidade.
ABSTRACT

Flavonoids are bioactive substances with a rich distribution in foods and derivatives of plant origin. Among its various
teenage pregnancy, associated with physiological changes and natural psychosocial factors, can be a risk condition
for postpartum depression that has repercussions for both the mother and the baby. Therefore, it is important to
recognize which risk factors for the development of this disease. Thus, this study aimed to understand the factors
that contribute to postpartum depression in adolescents. For this purpose, a literature search was performed using
the online Literature Analysis and Retrieval System (MEDLINE via PubMed) and Latin American and Caribbean Health
Science Literature (LILACS) databases using the following descriptors: “Risk Factors AND Depression, Postpartum
AND Pregnancy in Adolescence”, with the guiding question: What are the main risk factors for the development of
postpartum depression in teenage mothers? After applying the inclusion and exclusion criteria, 33 articles were
selected for reading and 10 studies were included to compose this review. It was observed that the prevalence of
postpartum depression in adolescent mothers is approximately 10-15% and may reach 22%. The main risk factors
found were a history of depression prior to pregnancy, depressive symptoms during pregnancy, limited self-esteem,
marital problems, lack of a partner and financial instability. Factors contributing to postpartum depression in
adolescents are perceived to have multifactorial causes.

Keyword: Risk factor; Teenage pregnancy; Maternity.
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INTRODUCAO

A adolescéncia pode ser entendida como o
periodo em gue o individuo sai da fase infantil e prossegue
para a fase adulta. Nesta fase, os adolescentes podem estar
expostos as dificuldades na aquisicdo de métodos
contraceptivos, questionamentos sobre aspectos culturais
e sociais, renda familiar insuficiente, violéncia e abuso
sexual, além de desigualdades de género (Felisbino-
Mendes et al., 2018; Moraes e Weinmann, 2020).

A Organizagdo Mundial de Saide (OMS) define
como adolescente o individuo que se encontra entre 10 e
19 anos de idade. Dentre os principais focos de atencédo a
salde dos adolescentes, tém-se estratégias de educagdo em
salide voltadas aos aspectos da salde sexual e reprodutiva,
que visam diminuir a incidéncia de adolescentes gravidas
(Rosaneli., 2020).

A gravidez na adolescéncia, associadas as
alteracOes fisiologicas e fatores psicossociais naturais,
pode ser condigdo de risco para a depressdo pés-parto que
tém repercussdes tanto para a made quanto para o bebé. As
principais repercuss@es foram o aborto inseguro, aumento
das doencas sexualmente transmissiveis e também,
transtornos psiquicos. Estima-se ocorréncia de depressao
pos-parto em adolescentes em torno de 10% a 15% em
relacdo as outras faixas etérias (Corréa e Serralha., 2015).

Em comparagdo com mées adultas, as mées
adolescentes sofrem maior risco de desenvolver depressao
pos-parto devido a problemas psicossociais como viver
em um ambiente de baixa renda, possuir baixa
escolaridade, ter histdria de depressdo e ansiedade anterior
a gestacdo, insatisfagdo corporal, apoio familiar
insuficiente.  Esses  fatores  podem  propiciar
vulnerabilidade entre as adolescentes e aumentar a
suscetibilidade para essa patologia (Verreault et. al., 2014;
Cardillo et al. 2016).

Conforme discutido por Arrais, Aradjo e Schiavo
(2018), uma das complicagbes mais comuns durante o
puerpério é a depressao pos-parto, que afeta de 15% a 20%
das maes em todo o mundo. No Brasil, o percentual de
gestantes brasileiras de baixa renda com depressdo pos-
parto é de 32% a 38%. A média € de 25% durante 6 a 18
meses apos o parto.

E importante enfatizar

que o0s aspectos

depressivos na puérpera podem aparecer no decorrer das
duas semanas apds o parto, de maneira gradativa, com
alteracbes emocionais, cognitivas, comportamentais e
fisicas; caracterizando-se como um transtorno mental de
alta prevaléncia. Os sintomas surgem lentamente como
distrbios de sono, irritabilidade, desanimo, fadiga, perda
de apetite, alteracGes fisioldgicas, tristeza, choro facil,
dificuldade de concentracdo e memorizagao, desinteresse
sexual, ideias suicidas e negativismo conjugal (Korteland
et. al., 2019).

Nesse contexto, a identificacdo da depresséo pds-
parto precocemente, torna-se crucial para a qualidade da
relacdo da puérpera com a sua familia, visando a
prevencdo de implicagcGes negativas no cotidiano e a
promog&o da saude e do bem-estar familiar. A depresséo
pos-parto se nao tratada, pode levar a depressdo cronica,
rupturas nas relagbes familiares e conjugais podendo
causar problemas de salde e desenvolvimento de longo
prazo (Peltzer e Shikwane 2011.; Frizzo et. al. 2019).

Portanto, identificar os fatores de risco para
ocorréncia da depressdo pés-parto é importante para a
deteccdo precoce e prevencdo das consequéncias
negativas da patologia. Com isso, esse trabalho tem como
justificativa explanar sobre depressdo poés-parto na
adolescéncia, entendendo que se trata de uma tematica
necessaria de ampliagdo no meio cientifico. O estudo tem
como objetivo conhecer os fatores que contribuem para
depressdo pds-parto em adolescentes.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura,
de abordagem qualitativa, contemplando as seguintes
etapas: definicdo da questdo norteadora; busca e selecéo
dos estudos primarios; extragdo dos dados; avaliacdo dos
estudos incluidos; interpretacdo dos resultados e
apresentacao da revisao. A pesquisa foi realizada entre os
periodos de maio a julho de 2021 (MENDES; SILVEIRA;
GALVAO, 2019).

Para o desenvolvimento da pergunta norteadora
da presente pesquisa e selecdo dos descritores, utilizou-se
a estratégia Population, Variables and Outcomes (PVO),
para garantir um rigor adequado a delimitacdo, como
demostra o Quadro 1.

Quadro 1. Descritores selecionados para elaboracéo da pergunta de pesquisa conforme estratégia PVO.

Acronimo Elementos Descritores
P- Populagdo Mées adolescentes Gravidez na Adolescéncia
V- Variavel Fatores de risco Fatores de risco

O- Outcomes(resultados)

Depressdo pds-parto

Depressdo pds-parto

Fonte: Elaborado pelos autores, 2021.
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Dessa forma, definiu-se a seguinte pergunta
norteadora: Quais os principais fatores de risco para o
desenvolvimento da depressdo pds-parto em maes
adolescentes? Conforme os descritores selecionados, as
buscas sucederam-se nos bancos de dados: Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Salde
(LILACS) e Literature Analysis and Retrieval System
online MEDLINE via PubMed. A sele¢do dos bancos de
dados considerou a relevancia no meio académico e
cientifico, por apresentar maior nimero de documentos
relacionados a pesquisa.

Assim, foram utilizados os descritores obtidos nos
Descritores em Ciéncia da Saude (DeCS) e Medical
Subject Headings (MeSH): “fatores de risco” / “Risk
Factors”, “Depressdo pos-parto” / “Depression,
Postpartum” e “Gravidez na adolescéncia” / “Pregnancy
in Adolescence”. Combinando os termos com auxilio do
operador booleano “AND”: “Risk Factors AND
Depression,  Postpartum  AND  Pregnancy in
Adolescence”.

Os critérios de inclusdo utilizados foram
responder a pergunta norteadora do estudo foram
documentos do tipo artigo, completos, disponivel na

integra e gratuito, publicados entre os anos de 2016 e
2021, devido ao interesse por literaturas que retratem o
cenario atual da temética abordada na presente pesquisa.
Né&o houve distingdo do idioma para maiores evidéncias
nos estudos. Para exclusdo, delimitou-se: editoriais,
dissertacoes, teses, resumos.

Na primeira etapa, foram identificados 338
estudos, 17 na Lilacs e 321 na Medline via PubMed. A
segunda etapa de triagem, deu-se com a leitura de titulos e
resumos, onde foram excluidos 305 estudos por ndo
adequacdo a tematica, sendo excluidos 14 da Lilacs e 291
da Medline via PubMed, sendo selecionados para a leitura
33. Na terceira etapa, foram selecionados 27 artigos,
excluidos 7, por ndo atenderam aos critérios da pesquisa,
apos a leitura foram selecionados 20 e em seguida,
excluidos 10 literaturas por ndo responder a pergunta
norteadora do trabalho, incluidos 10 no presente artigo.

Assim, dez trabalhos atenderam aos critérios de
elegibilidade, sendo estes portanto, utilizados no corpus de
analise desta revisdo. A selecdo dos estudos esta
apresentada esquematicamente na Figura 1, conforme o
Prisma (Preferred Reportingltems for Systematic Reviews
and Meta-Analysis).

Figura 1. Processo de busca e sele¢do dos artigos.

Registro identificados por meio de
pesquisas de bancos de dados
(338)

Identificagio

Registro apés leitura de titulos e
resumos
(33)

[

Triagem

Registro apés remogao por ndao
atenderem aos critérios de inclusdo
(27)

Registro selecionados
(20)

Registros excluidos
(7

Elegibilidade

Artigos de textos completos para
elegibilidade
(20)

Artigo de textos completos
excluidos, por nao
responder & pergunta
norteadora dessa pesquisa

I

(10)

Inclusdo

Artigos selecionados
(10)

Fonte: Elaborado pelos autores, 2021.
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Para analise e interpretacdo dos estudos foram
realizados fichamentos criteriosos com a finalidade de
levantar as seguintes informagdes: titulo, ano de

selecionados por meio dos critérios de selecdo
estabelecidos. E importante enfatizar que 6 (seis)
literaturas apresentaram os principais fatores de risco para

publicagéo, objetivo, método utilizado, resultados obtidos
e conclusoes. Portanto, a analise é realizada integrando o
conhecimento extraido dos resultados encontrados nos
artigos incluidos com a literatura pertinente.

RESULTADOS E DISCUSSAO

0 desenvolvimento da depressdo poés-parto em maes
adolescentes e o0s outros 4 (quatro) realizaram
comparag0es entre adultas e adolescentes.

O Quadro 2 apresenta as variaveis relacionadas a
autoria, titulo e tipo de estudo, amostra, pais, ano de
publicacdo, amostra e objetivo dos artigos incluidos nesta
revisao

A revisdo evidenciou 10 (dez) artigos cientificos

Quadro 2. Sintese dos estudos segundo autor, titulo, objetivo, tipo de estudo, amostra, local e ano.

Autor Titulo
Identificagdo de sintomas
depressivos no periodo
po6s-parto em maes
Cardillo et. al. adolescentes

Depressao entre puérperas:
prevaléncia e fatores
Hartmann et. associados

al.

Apoio social na
Cremonese et. perspectiva da puérpera
al. adolescente

Sintomas depressivos
maternos no puerpério

Objetivo

Determinar a
prevaléncia de
sintomas depressivos

em maes adolescentes

e caracteriza-las
quanto aos aspectos
sociodemograficos,

comportamentais e de

saude mental.

Identificar a
prevaléncia e os
fatores associados a
ocorréncia de
depressao entre
puérperas residentes
em um municipio de
médio porte no
extremo Sul do
Brasil, durante todo o
ano de 2013.
Conhecer o apoio
social recebido no
ciclo gravidico-
puerperal, na
percepgdo da
puérpera adolescente.
Investigar a
prevaléncia e fatores

Tipo de estudo

Observacional,

descritivo e transversal

Estudo Perinatal de
delineamento
transversal

Descritivo de
abordagem qualitativa

Epidemioldgico e

Poles et. al

imediato: fatores
associados

Maternidade Adolescente:
A Matriz de Apoio e 0
Contexto de Depressdo

Pds-Parto

de risco para sintomas
depressivos maternos
no puerpério imediato
Investigar as
principais figuras de
apoio referidas pelas
mades adolescentes,
evidenciando as

transversal

Estudo transversal e
qualitativo

1419

Amostra

72
puérperas
adolescentes

2.687
puérperas

11
puérperas
adolescentes

1099
puérperas

8 puérperas
adolescentes

Pais/Ano

BRASIL /2016

BRASIL /2017

BRASIL /2017

BRASIL /2018

BRASIL /2019




Frizzo et. al.

Maciel et. al

Azad et. al.

Felder et. al.

Cunningham
et. al.
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Mental disorder in the
puerperal period:

risksandcopingmechanisms

for healthpromotion /
Transtorno mental no
puerpério: riscos e
mecanismos de
enfrentamento para a
promocéo da salde
Prevalence and risk factors
of postpartum depression
within one year after birth
in urban slums of Dhaka,
Bangladesh/ Prevaléncia e
fatores de risco de
depressdo po6s-parto dentro
de um ano ap6s o
nascimento em favelas
urbanas de Dhaka,
Bangladesh

Depressive Symptoms and
Gestational Length among
Pregnant Adolescents:
Cluster Randomized
Control Trial of Centering
Pregnancy® Plus Group
Prenatal Care/ Sintomas
depressivos e comprimento
gestacional entre
adolescentes gravidas:
Ensaio de controle
randomizado de cluster de
Centering Pregnancy®
Plus Group Prenatal Care

Postpartum Depressive
Symptoms: Gestational
Weight Gain as a Risk
Factor for Adolescents
Who Are Overweight or
Obese/ Sintomas
depressivos pds-parto:
ganho de peso gestacional
como fator de risco para

possiveis funcées
atribuidas a essas

figuras e as diferencas
entre mées com e sem

indicadores de
depressao, de acordo
com a Escala de
Depressao Pds-parto
de Edimburgo
(EPDS).

Compreender 0s
riscos e o0s
mecanismos de
enfrentamento
apresentados pelas
puérperas diante dos
transtornos mentais
no pos-parto.

Avaliar a carga e 0s
fatores de risco da
DPP entre as
mulheres de favelas
urbanas.

Examinar o impacto
do atendimento pré-
natal em grupo
CenteringPregnancy®
Plus nos sintomas
depressivos perinatais
em comparagédo ao
atendimento pré-natal
individual; e
determinar os efeitos
dos sintomas
depressivos na idade
gestacional e
nascimento prematuro
entre adolescentes
gravidas.
Examinar a
associacao entre IMC
pré-gravidez, ganho
de peso gestacional e
sintomas depressivos
pos-parto em uma
amostra de base
clinica de
adolescentes
predominantemente
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Descritivo com 12

L ) BRASIL /2019
abordagem qualitativa puérperas

376
puérperas
nos
primeiros
12 meses de
pos-parto.

BANGLADESH

Transversal /2019

569
gestantes
adolescentes

ESTADOS
UNIDOS/ 2017

Ensaio clinico
randomizado

Analise secundaria de

dados de um ensaio 505

clinico randomizado e estantes ESTADOS
controlado g UNIDOS / 2018
. adolescentes
de CenteringPregnancy
Plus
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de baixa renda,
minorias.

adolescentes com
sobrepeso ou obesidade

Comparar 0s

Patterns of Perinatal sintomas de
Depression and Stress in depressao, 34
Late adolescent And ajustamento materno )
Young Adult Mothers/ e percepcao do aggﬁe rsF::er?tses
Padr6es de depresséo estresse em maes Analise secundaria de e 48 ESTADOS
perinatal e estresse em adolescentes e jovens dados longitudinais . UNIDOS / 2017
mées adolescentes e jovens = adultas e examinar 0s puerperas
T adultas padrdes desses JOVens
orres et. al adultas

sintomas durante 0s

primeiros 3 meses
apos o nascimento.
Fonte: Elaborado pelos autores, 2021.

Quando a adolescente engravida, ela passa por
processos fisicos e psiquicos complexos para suportar a
gravidez, tendo que amadurecer bruscamente com a
maternidade e as novas responsabilidades para com o filho
e a familia (Cremonese et. al. 2017).

No entanto, em relacdo aos sentimentos
vivenciados, evidencia-se que a descoberta da gravidez na
adolescéncia traz a tona variados sentimentos como o
medo de comunicar a familia, o receio da decepcdo dos
pais, desespero, ddvida e incerteza diante da situacéo da
maternidade. Assim, pode ocasionar, na adolescente, 0
sentimento de culpa, ansiedade e posteriormente, a
depressao (Coutinho et. al. 2016).

Sendo assim, é importante destacar que a mulher
na fase gestacional estd mais vulneravel aos transtornos
mentais, podendo apresentar quadro de depressdo e
consequéncias ap06s 0 parto, como a depressao pos-parto.
Ja que, o parto é um periodo desencadeador de inimeras
alteraces intrapessoais e interpessoais. ApoOs 0
nascimento do bebé, essas mudangas aceleram-se tanto na
familia como na mae (Krob et. al. 2017).

A pesquisa de Guedes et al (2011) diz que a
prevaléncia de depressdo pés-parto em puérperas
adolescentes é de aproximadamente 10-15%, podendo
chegar até 22%. Em concordancia, outros estudos
mostraram que a depresséo pds-parto pode atingir até 26%
adolescentes. Os principais fatores de riscos encontrados
foram histdrico de depressao anterior a gestacdo, sintoma
depressivo durante a gravidez, autoestima limitada,
problemas conjugais, auséncia de parceiro e instabilidade
financeira (Krob et. al, 2017.; Cremonese et. al, 2017.;
Guedes et. al, 2011.; Dias et al, 2013.; Silva et. al, 2010).

Dias e Coaracy (2015) enfatizam que a depresséo
pos-parto tem causas multifatoriais. Em relacéo ao aspecto
psicologico, destaca-se 0 medo da maternidade, a
mudanca na rotina pessoal, pressdo familiar e novas

responsabilidades. Logo, Maciel et al. (2019) falam que a
maternidade precoce pode acarretar problemas no binémio
mae-filho. A falta de planejamento da gestacdo também se
apresenta como um fator estressor para a instalagéo de tal
patologia.

Em pesquisa que aplicou questionarios para
avaliagdo de humor com 72 mades adolescentes entre 13-
19 anos e entre zero a quatro meses pés-parto, destacam-
se fatores que acarretam o quadro de depressédo pos-parto:
61 (84,7%) das maes adolescentes eram méaes pela
primeira vez, 47 (65,3%) das participantes afirmaram que
a gestacdo ndo foi planejada e para 8 (11,1%), ndo foi
desejada. 21 (29,2%) informaram historico familiar de
doenca mental. Além disso, 7 (9,7%) revelaram histérico
de problemas emocionais, dependéncia de alcool e/ou
substancias psicoativas (Cardillo et. al. 2016).

Ainda de acordo com a pesquisa, no periodo
puerperal, 2 (2,8%) foram diagnosticadas com depressao
pos-parto e fizeram uso de medicamento como Unica
forma de tratamento para depressdo. Ainda, notou-se que
15 (20,8%) maes adolescentes apresentaram sintomas
depressivos. O sentimento de culpa e ansiedade foram os
sintomas que apresentaram maiores frequéncias, o que as
tornam propensas a essa patologia. A baixa renda familia
foi fator evidenciado que pode influenciar no
desenvolvimento da depressdo pds-parto (Cardillo et. al.
2016).

Munslinger et al. (2016) mostraram que ha
associacdo entre a gestagdo na adolescéncia e baixa
escolaridade. Em concordancia Faisal-Cury et al (2017)
afirmaram que as adolescentes se encontram em pleno
periodo de formacdo educacional e, a gravidez nesta fase,
pode ocasionar atraso ou suspensdo das atividades
escolares, acarretando na diminuicdo dos niveis de
escolaridade e inadequado grau de profissionalizacéo pois,
verificou-se relagdo inversa com a ocorréncia do desfecho:
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guanto menor escolaridade, maior a probabilidade de
ocorréncia de depresséao (Pinto et. al. 2013).

Com relacéo a situacdo conjugal, Gongalves et al.
(2017) dizem que as mulheres solteiras ou sem
companheiro apresentaram maior prevaléncia de
depressdo. Assim, justificam em seu trabalho, que viver
com companheiro e ter apoio social funciona como efeito
protetor contra a depressdo. Em concordancia, Nunes e
Phipps (2013) evidenciaram que a presenca de apoio
social, reduz a frequéncia de maes com sintomas de
depressdo pos-parto. Com isso, infere-se que a falta de
apoio pode ser um fator desencadeador a depressdo pos-
parto entre as adolescentes gravidas. As redes de apoio
familiar e social precisam ser fortalecidas.

O reconhecimento dos fatores que desencadeiam
a depressao pos-parto é importante para o planejamento da
assisténcia de saude, sobretudo ao enfermeiro quando no
atendimento de consultas de pré-natal. Desse modo, é
importante identificar e analisar o desempenho materno,
ofertando o0 apoio e entendimento.

Além disso, compete a equipe multiprofissional
de salde, a promogéo, a continuidade e a qualidade do
atendimento na assisténcia a salde da puérpera,
viabilizando agdes como bem-estar psicolégico e

educacdo em salde continuada no manejo da depressdo
pos-parto (Boska et. al. 2016).

Quanto a limitacdo desse estudo, pode-se apontar
gue o estudo evidenciou os fatores que contribuem para
depressdo pds-parto em adolescentes sem investigar a
correlacdo a manifestacdo da depresséo. Com isso, sugere-
se que mais estudos sejam realizados com a finalidade de
contribuir para 0 manejo desta patologia entre maes
adolescentes.

CONSIDERACOES FINAIS

A partir dos estudos incluidos no presente
trabalho, observou-se que a adolescéncia é percebida
como um fator de risco para o desenvolvimento da
depressdo pos-parto, uma vez que, é um periodo de
transformacdes biopsicossociais.

Os fatores que contribuem para a ocorréncia da
depressao pos-parto foram dificuldade em compreender a
maternidade, baixo grau de escolaridade, histérico de
doenca psicologica familiar como depressdo e ansiedade
anterior & gestacéo, baixa renda, falta do apoio familiar e
gravidez inesperada.
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