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RESUMO

A Depressdao Pds-Parto se encaixa como um especificador do Transtorno Depressivo Maior, podendo
causar déficit no vinculo entre mae e bebé, consequentemente, a deficiéncia do vinculo causa a perda no
firmamento necessdrio para o desenvolvimento desta criancga, assim, o encontro com a espiritualidade, ao
longo da gravidez, é potencializado durante a interacdo entre o bindmio made-bebé e pode ser
fundamental para a melhora da mulher. O objetivo geral deste estudo é compreender a atuacdo da
espiritualidade em puérperas com depressao pods-parto. Ja os objetivos especificos sdo: compreender a
atuacdo do enfermeiro no cuidado espiritual da puérpera e avaliar o impacto do cuidado espiritual na
assisténcia a mulher com depressdo pds-parto. A rede de apoio se deu como a medida de enfrentamento
mais importante. O cuidado espiritual sugere-se, pelo exposto no estudo, negligenciado pelos
profissionais, colocando exposto a necessidade de mais estudos acerca da tematica.

PALAVRAS-CHAVE: espiritualidade; depressdo pds-parto; enfermagem.
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ABSTRACT

Postpartum Depression fits as a specifier of Major Depressive Disorder, which can cause a deficit in the
bond between mother and baby, consequently, the deficiency of the bond causes the loss in the firmament
necessary for the development of this child, thus, the encounter with spirituality, throughout pregnancy, is
potentiated during the interaction between the mother-baby binomial and can be fundamental for the
improvement of the woman. The general objective of this study is to understand the role of spirituality in
puerperal women with postpartum depression. The specific objectives are to understand the role of nurses
in the spiritual care of postpartum women and to assess the impact of spiritual care in assisting women
with postpartum depression. The support network was the most important coping measure. Spiritual care
is suggested, based on the study, to be neglected by professionals, exposing the need for more studies on
the subject.

Keywords: spirituality; baby blues; nursing.

INTRODUCAO

A gravidez de uma mulher é vivenciada por diversas transformacgdes fisicas, sociais, emocionais,
culturais e psicolégicas, que percorrem todo o processo gravidico, se estendendo ao parto e seguindo até o
puerpériol. Enfatizando o periodo pds-parto, a mulher perpassa por alteracdes emocionais ao qual verifica-
se maior vulnerabilidade, tanto da mae quanto do bebé, onde ocorre um aumento no risco de a puérpera
adquirir transtornos psiquidtricos, como a depressao pos-parto (DPP).

A DPP e o baby blues, ou tristeza materna, sao os fenbmenos mentais mais comuns no puerpério,
juntamente com a psicose puerperal, sendo a DPP a mais recorrente, onde gera maior impacto para a
mulher e para o recém-nascido®>*. A DPP ocorre, geralmente, a partir das quatro primeiras semanas apds o
nascimento do neonato, chegando até ao primeiro ano™”.

Segundo Frizzo et al® que referencia o Manual Diagnéstico e Estatistico de Transtornos Mentais 52
edicdo, a DPP se encaixa como um especificador do Transtorno Depressivo Maior, onde os sintomas mais
frequentes sdo os sentimentos de inutilidade, culpa excessiva e diminuicdo do prazer, além de alteraces
no apetite, sono, humor, crises de choro, irritabilidade, falta de concentracdo, energia e fadiga, além do
desinteresse nas tarefas que antes a mulher gostava de realizar’.

Quando ocorre a percepcdo dos pais, principalmente da mae, destes fatores, a criacdo de vinculo com
o neonato se complica, assim, deve-se ter um entendimento e identificacdo o mais rapido possivel, pois
quanto mais rapido o reconhecimento dos fatores de risco e/ou patologia, melhor é o tratamento®.

Consequentemente, se ocorre um prejuizo na formacdo do vinculo entre mae-bebé, ha uma perda no
firmamento necessario para o desenvolvimento desta crianca, assim, o encontro com a espiritualidade, ao
longo da gravidez, é potencializado durante a interagcdo entre o binbmio mae-bebé e pode ser fundamental
para a melhora da mulher®.

A espiritualidade e religiosidade a cada dia que passa se compdem por novos conceitos, novas
definicbes e ideias norteadas pela antropologia, psicologia, sociologia e assim tem obtido maior destaque

Pagina | 6



UNIG

Revista Ciéncia & Tecnologia - Edigéio Especial de Obstetricia 2024: | ISSN 1519-8022 UNIVERSIDADE IGUACU

e sentido na sociedade moderna®. Dessa forma, a espiritualidade vem sendo lembrada no universo

cientifico e vem ganhando reconhecimento chegando a ser colocada como um dos vértices do cuidado em

saude, desde quando foi incluida no conceito multidimensional de saude da Organizagao Mundial de
. 11

Saude™.

A saude espiritual pode ser definida como uma dimensdo fundamental que define a harmonizagao das
relacdes que o individuo estabelece consigo mesmo, com o outro, com o ambiente e até mesmo com
alguma coisa além do humano®®. Assim, a espiritualidade n3o se define obrigatoriamente como uma
associacdo a uma religido, pois esta se configura muito além de um aspecto religioso, sem depender de
espaco, tempo ou regras*>*.

A espiritualidade n3ao deve ser confundida com religiosidade, pois a primeira, entre tantos conceitos
dados, pode ser definida como a relagdo do ser com o transcendente, com o divino, é uma construgao
intangivel e figurado da compreensdo que o ser humano utiliza, ja a religido se faz como uma expressao da
espiritualidade, com ritualistica, tradi¢Ges, regras, doutrina e também patriménio cultural®.

Assim, enquanto a religiosidade depende de um exercicio de crencas e praticas, a espiritualidade se
estende como um aspecto da experiéncia humana, onde corpo, mente e espirito se inter-relacionam e se
conectam com um ser maior°. Por conseguinte, a enfermagem possui relagdo interpessoal do profissional
com o homem, seja ele saudavel ou adoecido, buscando fazer a manutencdo e reequilibrar suas energias,
bem-estar e sua forma sadia™.

A enfermagem procura dar uma assisténcia integral, tentando suprir todas as necessidades humanas
basicas do individuo por meio do cuidado e abordar a espiritualidade faz com que a assisténcia se coloque
em um patamar de maior qualidade, cabendo ao profissional compreender e abordar o cuidado espiritual
no melhor momento para o pacientelG.

Desta forma, este estudo se justifica pelo fato de o cuidado espiritual fazer parte das necessidades do
ser humano e a enfermagem precisa ter o conhecimento de como abordar tal temdtica junto do paciente e
fazer com que este cuidado seja realizado. Segundo Copello, Pereira e Ferreira'® que referencia Koenig®’,
pacientes necessitam e querem abordagem de tal assunto no cuidado em saude, até pelo fato de crencas
religiosas serem um obstaculo em determinados tratamentos e patologias, a depressdao é uma delas, e o
individuo tem a demanda para esse cuidado.

Portanto, este estudo traz contribuicdes importantes para o meio académico pois demonstra como a
tematica se faz presente nas pesquisas e se faz compreender a necessidade de pesquisar ainda mais sobre
a espiritualidade podendo assim ter impacto na pratica, evidenciando a importancia da abordagem do
cuidado espiritual na assisténcia as mulheres com depressdo pds-parto. Traz contribuicGes também para a
sociedade, pois leva a informacdo de que se pode sim falar sobre espiritualidade na salude e que estes se
misturam e se complementam, quando tratados de forma correta.

Sendo assim, a questdo que norteia este estudo é “Como a espiritualidade influencia a vida de

mulheres com depressdao pds-parto? Como o enfermeiro atua no cuidado espiritual de puérperas com
depressao pds-parto?”
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O objetivo geral deste estudo é compreender a atuacdo da espiritualidade em puérperas com
depressdo pods-parto. Ja os objetivos especificos sdo: compreender a atuacdo do enfermeiro no cuidado
espiritual da puérpera e avaliar o impacto do cuidado espiritual na assisténcia a mulher com depressao
pds-parto.

METODOLOGIA
Trata-se de uma pesquisa qualitativa, em forma de revisdo integrativa.

A pesquisa qualitativa esta relacionada a questdes subjetivas, sendo significativo os valores,
ambicdes, motivos, atitudes humanas, vontades e crengas*®*.

A revisao integrativa coloca em resumo o passado da literatura empirica ou tedrica, proporcionando
o entendimento mais amplo de um fenémeno particular, assim, define uma analise sobre informacdes ja
pesquisadas e exploradas em estudos anteriores sobre determinado tema, desta forma a revisao
integrativa viabiliza a criacdo de uma sintese de pesquisas ja publicadas, gerando novos conhecimentos e
questionamentoszo.

Desta forma, para este estudo foram utilizadas as bases de dados: Biblioteca Virtual em Saude (BVS)
em conjunto com o Google Académico para a busca dos artigos relacionados a tematica, analisando
arquivos dos ultimos 5 anos. Foram utilizados como palavras-chave os descritores, segundo o Decs,
espiritualidade; depressdao pds-parto; enfermagem, utilizando o boleador “AND”. Utilizou-se como critério
de inclusdo artigos que abordavam a proposta temadtica, em portugués, inglés e espanhol, artigos
completos acessiveis nas bases de dados citadas, publicados no periodo determinado. Foram usados como
critérios de exclusao capitulos de livros, artigos de revisao, trabalhos de conclusdo de curso, dissertagdes,
teses e editoriais.

A partir da busca realizada no banco de dados da BVS, os artigos apresentados por tal base ndo se
enguadravam nos critérios de inclusdao deste estudo, assim, foram analisados os artigos apresentados nas
dez primeiras paginas do google académico. Apds a busca e aplicabilidade dos critérios de
inclusdo/exclusdo dos arquivos, foram encontrados 3 artigos nesta base de dados selecionada.

A partir dos achados, o primeiro passo foi analisar os titulos e resumos, apds, realizou-se leitura
critica dos artigos, seguindo da construcdo da discussao dos resultados para entdo compor o conhecimento
encontrado. O periodo de busca e andlise ocorreu em torno de 2 meses, sendo realizado entre os meses de
agosto e setembro de 2023.

Esta pesquisa ndo necessita de submissdo pelo Comité de Etica em Pesquisa por ser um estudo de
revisdo integrativa e ser realizada buscas de informacdes em bases de dominio publico.
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RESULTADOS E DISCUSSAO
Categoria 1: Desafios do puerpério

Os desafios aos quais a puérpera necessita passar apds o parto sdao inUmeros e estdo relacionados
ao seu proéprio ser e ao seu papel junto a sociedade. Segundo Soares, Rodrigue521, o puerpério é notado
pela presenca de diversas emogdes, expectativas e por desordem emocional. E 0 momento ao qual a
mulher se modifica, vivéncia transformacgdes intensas, modifica¢des fisicas, hormonais, psiquicas e sociais,
passa de filha para mae e se junta a suas outras fun¢des sociais, sejam em questdes de trabalho dentro e
fora de casa, questdes matrimoniais e tantas outras posicdes onde a mulher se encontra***%,

S3do inUmeros os fatores de risco e, por conseguinte, desafios que necessitam de superacdo ou
alguma forma de lidar com tais situacdes. A gestacdo ndo planejada ou solteira, os conflitos conjugais, a
falta da presenga do parceiro ou pai, enfermidades prévias de ansiedade e depressdo, vivencias de estresse
e adversos a gravidez, violéncia, familiar ou externa, as dificuldades financeiras, suporte emocional
enfraquecido, cuidados com o recém-nascido, a ndo realizacdo do que se idealizou para o parto ou pds-
parto, auséncia de autoconfianca ou ajuda com o bebé sdo ocasides aos quais a puérpera pode
experienciar e que aumentam o risco dessa mulher de ter DPP.

Assim, o conhecimento sobre os sinais e sintomas da DPP sdo de extrema importancia para que essa
mulher entenda o momento de procurar um profissional de saude e explorar as experiéncias de
sentimentos, valores e necessidades durante esse periodo conturbado da puérpera auxiliam quem esta ao
redor, seja profissional da drea da saude ou ndo, a conceber intervengdes que ajudem essa mulher a
superar seus desafios®%.

Ser mae, ser esposa, ser mulher, idealizar a maternidade como a experiencia mais perfeita que
existe, sem poder falhar. Cuidar da casa, do filho, do marido (quando se tem), de trabalho, de contas para
pagar e ainda sorrir com tranquilidade. A sociedade impde a necessidade da mulher de ser mde e ao
mesmo tempo cuidar de todos os outros afazeres, impondo pressao para que essa mulher seja uma mae
perfeita, esquecendo, ou deixando esquecer, que essa mulher necessita ser olhada e tratada como uma
pessoa que possui medos e anseios e que precisa ser cuidada em um momento tao delicado e tao cheio de
mudancas.

Dessa forma, a maternidade, que pode ser desejada ou ndo, planejada ou ndo, pode causar
sentimentos de culpa, de tristeza, ansiedade, irritabilidade, perda do prazer, fadiga, sentimento de

inutilidade e até mesmo pensamentos de morte®>%,

Sao desafios que necessitam de cuidado e de apoio para serem experienciados de forma que nao
cause danos e para que ndo chegue a DPP, de fato.
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Categoria 2: Enfrentamento e assisténcia de enfermagem

Ainda existe nas mulheres uma dificuldade de perceber a diferenca entre os sentimentos que
podem aparecer com a maternidade e os sintomas de DPP, assim, os estudos mostraram que essas
puérperas desejam ajuda, mas ndo sabem em qual momento ou onde obter ajuda, além do fato de muitas
negarem o problema e n3o aceitarem que est3o doentes e precisam de ajuda®'.

Os estudos mostraram que ter o suporte familiar e de amigos, ou seja, ter uma rede de apoio
efetiva é a maior forma de enfrentamento da DPP, onde este suporte gera um fator de prote¢ao nestas
mulheres que vivenciam o pods-parto, sendo assim uma medida de extrema importancia e
beneficéncia??%%.

Segundo Queiroz, Castro e Arauj023, existem quatro formas de suporte social aos quais as mulheres
se sentem melhor e possuem maior fator de protec¢ao, sdao eles: satisfagdo com amigos, satisfagdo com a
familia, atividades sociais e intimidade, porém, neste mesmo estudo, mostrou-se que a satisfagdo com os
amigos se mostrou a mais efetiva.

J4 no estudo de Soares, Rodrigue521, algumas mulheres relataram que procurariam alguma
instituicdo religiosa antes mesmo de uma ajuda profissional e que a falta de informacao sobre o pds-parto
e/ou as experiencias vividas neste periodo sdo supridas ou pelo suporte familiar ou pela prdpria fé em Deus
de que tudo sera superado da melhor forma possivel.

Assim, demonstra-se que a fé e a confianca/apego a alguma religido é importante para esta pessoa
gue vivencia o pés-parto, porém, isto ndo é considerado no cuidado de saude, sendo, em sua maioria,
negligenciado pelos profissionais de saude.

Os estudos mostraram também a falta de suporte dos profissionais de saude, mostrando uma
assisténcia falha desde o pré-natal, com abordagem superficial, pouco integrada, muitas vezes apressada,
com pouca educacdo e promog¢do em/da saude, assim, cria-se um déficit no atendimento a essas mulheres,
consequentemente, gera um déficit nas informagdes que esta gestante/puérpera necessita para enfrentar
0 pés-parto??.

21 . .. ., . ~

Soares et al”” ainda relata que o profissional exerce pouco didlogo com a cliente e ndo ultrapassa o
olhar técnico, necessitando no sistema de saude, uma mudanca na conduta e utilizacdo de praticas
pautadas na educacdo em saude e humanizacao.

Além disso, o cuidado espiritual destas mulheres se mostra totalmente negligenciado, pois, apesar
dos poucos estudos encontrados, nenhum possui relato de profissionais que utilizaram tal abordagem,
mesmo entendendo que o ser humano é um ser bio-psico-socio-espiritual, colocando sua espiritualidade
como ponto importante para o enfrentamento de fases importantes das suas vidas. O pouco que se
encontrou sobre espiritualidade, foi-se colocado a instituicdo religiosa antes mesmo que o cuidado
profissional da saude. Isto sugere a reflexdo de que a populagdo possui, ainda, dificuldade para falar de
espiritualidade com o profissional de saide ou até mesmo a questdo do déficit que os profissionais podem
possuir para abordar tal assunto.
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CONCLUSAO

O periodo do pds-parto traz para a mulher diversos desafios, sejam sociais, psicolégicos, financeiros,
emocionais, espirituais e isto traz um impacto para a vida desta puérpera aos quais ndao conseguem lidar
com tais situagdes e acabam adoecendo. Mostrou-se que o suporte familiar e de amigos, ou seja, a rede de
apoio é de fundamental importancia para a mulher apds o nascimento do seu bebé e que a familia deve ser
incentivada a participar deste momento tdao importante e Unico para a mulher.

Assim, mostra-se como é importante orientar e informar estas mulheres sobre os possiveis
problemas a serem enfrentados, focando na salde desta pessoa, deixando-a ciente de que alguns
sentimentos ndo sdo ditos como normais e que ela precisa de ajuda profissional. Ter uma boa assisténcia
em saulde é o primeiro passo para deteccao precoce de DPP, porém, ainda existe um déficit neste suporte,
por diversos motivos, como superlotacdo, falta de capacitacdo ou até mesmo a falta de sistematizacdo
desse cuidado com as puérperas.

Este estudo deu-se com bastante limitacdo, por ter pouquissimos estudos relacionados a tematica
proposta, assim, sugere a reflexdo de como o cuidado espiritual é negligenciado no periodo do pés-parto e
como ndo ha assisténcia ao cuidado espiritual advindos do profissional de saude. Algumas hipdteses
podem ser levantadas, como a falta de capacitacdo sobre o cuidado espiritual, ou o desconforto do
profissional em debater o assunto com a gestante/puérpera, sdo suposicdes que necessitam de mais
estudos para que se possa compreender os motivos do cuidado espiritual ndo ser abordado na assisténcia,
uma vez que se entende que ha na espiritualidade uma forma de enfrentamento das doencas.

Entdo, necessita-se que mais estudos sejam realizados para compreender a importancia da
espiritualidade na DPP, uma vez que, infelizmente, pouco se discute, pois evidenciou-se, com bastante
limitacdo, como foi dito acima, que ndo ha uma assisténcia ao cuidado espiritual das puérperas com DPP
nem mesmo para prevencao desta enfermidade.
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