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RESUMO

O ciclo gravidico-puerperal é um periodo de significativas transformagdes na vida da mulher,
envolvendo alteragdes fisioldgicas e psicoemocionais. A atencdo da equipe de saude da familia
é importante para identificar e prevenir complicacBes, como a tristeza puerperal, transtorno
psicotico puerperal e depressdo puerperal. As consultas pré-natais desempenham um papel
crucial na identificacdo de fatores de risco, possibilitando a atuacdo do enfermeiro no
restabelecimento psicossocial da paciente e prevencdo de complicacfes. A metodologia
utilizada foi uma revisdo bibliogréfica, descritiva com abordagem narrativa, utilizando bases
de dados eletronicas, com recorte temporal de 2018 a 2023, destacando a relevancia do
enfermeiro no acompanhamento da gestante e no puerpério. Os resultados ressaltam a
gravidade da depressdo pés-parto (DPP), seus sintomas e a necessidade de intervencao
profissional. O enfermeiro, por meio do acolhimento humanizado, pode desempenhar um papel
fundamental na prevencdo, deteccdo e tratamento da DPP. O estudo contribui para o
conhecimento cientifico sobre o papel do enfermeiro na depressdo pos-parto, destacando a
importancia da assisténcia qualificada e do acompanhamento humanizado durante o ciclo
gravidico-puerperal.

PALAVRAS-CHAVE: Puerpério; Depresséo; Prevencdo.
ABSTRACT

The pregnancy-puerperal cycle is a period of significant transformations in a woman's life,
involving physiological and psycho-emotional changes. The attention of the family health team
is important to identify and prevent complications, such as puerperal sadness, puerperal
psychotic disorder and puerperal depression. Prenatal consultations play a crucial role in
identifying risk factors, enabling nurses to work towards the patient's psychosocial recovery
and prevention of complications. The methodology used was a bibliographic review,
descriptive with a narrative approach, using electronic databases, with a time frame from 2018
to 2023, highlighting the relevance of nurses in monitoring pregnant women and the
postpartum period. The results highlight the severity of postpartum depression (PPD), its
symptoms and the need for professional intervention. The nurse, through humanized reception,
can play a fundamental role in the prevention, detection and treatment of PPD. The study
contributes to scientific knowledge about the role of nurses in postpartum depression,
highlighting the importance of childbirth care and humanized monitoring during the
pregnancy-puerperal cycle.

KEYWORDS: Puerperium; Depression; Prevention.

1 INTRODUCAO



O ciclo gravidico-puerperal € um momento de importantes reestruturagdes na vida da
mulher e nos papéis que esta exerce. Constitui-se um periodo no qual a vida da mulher ird
passar por transformagcdes fisioldgicas e psicoemocionais. Identifica-se que este ¢ um momento
que requer maior atencdo da equipe de saude da familia na identificacdo e prevencdo de
algumas complicagcdes que causam o sofrimento mental, a exemplo da tristeza puerperal
também conhecida como baby blues, transtorno psicotico puerperal, e depressdo puerperal
(Souza et al., 2018).

Deste modo, as consultas pré-natais tornam-se extremamente importante, uma vez que
o enfermeiro avalia atentamente a gestante. Desde seus historicos familiares, antecedentes
obstétricos e de morbidades, perfil socio-demografico, relacbes sociais, além da anélise clinica.
Assim tornar possivel identificar precocemente fatores de risco de agravos a saude e
complicacdes obstétricas, dando-lhe ao enfermeiro a missdo de atuar no restabelecimento
psicossocial da paciente, prevenindo complica¢6es no parto, desenvolvendo melhorias em prol
da satde em nivel individual e coletivo (Nascimento et al., 2021).

Destaca-se como fatores de risco no periodo da gestacdo: a ndo aceitacdo da gravidez,
violéncia doméstica, auséncia de suporte por parte do companheiro, gravidez na adolescéncia,
maior nimero de gestacOes e experiéncia negativa em gestacdo anterior, depressdo anterior a
gestacdo e a depressao familiar. Desta forma, quanto mais precocemente ocorrer a deteccao
dos sinais e sintomas depressivos e a procura de ajuda qualificada, mais chances tém de inverter
0 quadro de transtornos mentais que apresentara no periodo puerperal. (Paula et al., 2023).

Entre os transtornos mentais que podem surgir no decorrer da gravidez e apds o
nascimento do bebé, destaca-se a depressao pds-parto (DPP). A depressdo pds-parto (DPP) é
considerada uma doenca que surge em mulheres puérperas e trata-se de um transtorno
emocional estabelecido ao periodo puerperal, apresentando em muitos casos sintomas de
tristeza profunda, depressdo, rejeicdo ao bebé entre outras questbes que vao interferir
diretamente no quadro de saude da mulher e principalmente em sua relagdo com o bebé (Prucoli
etal., 2019).

A DPP néo prejudica apenas a mulher, se intensifica de forma negativa tanto na mée
quanto no bebé, nos familiares e nas demais relagdes interpessoais. O crescimento da crianca
estd intimamente vinculado a mée. Dessa forma, é possivel compreender que uma mulher
acometida por esta doenca nao sabera estimular as percepcdes sensoriais, afetivas e sociais da
crianca de maneira adequada, podendo resultar no atraso do desenvolvimento das esferas
cognitiva, afetiva e relacional. Ainda, em casos mais graves, ocorre suicidio ou até mesmo
infanticidio (Carlesso et al., 2014).



Nesta concepcdo, o papel do enfermeiro € de suma importancia para detectar
consideravelmente a ocorréncia destas doencas na mulher, pois ele € o profissional que interage
bastante com a gestante desde o pré-natal até ao nascimento do bebé. Através da consulta de
enfermagem, este profissional pode identificar situagdes de risco e intercorréncias no ciclo
gravidico-puerperal, que podem desencadear algum tipo de transtorno mental futuro. (Silva et
al., 2020).

De acordo com Braga (2021), o acompanhamento do profissional de enfermagem é
importante para a mulher neste periodo da vida. Pois o mesmo possui habilidades e
conhecimentos para disponibilizar de estratégias que védo ser eficientes para as agdes de
promocdo e prevencdo de agravos a saude, englobando a familia e a mulher, com foco nas
atividades de vida diaria. Neste foco, o profissional pode desempenhar atividades fundamentais
como, a orientacdo para o autocuidado, para prevencédo e deteccdo precoce de complicagdes
gue possam ocorrer no periodo puerperal. Portanto, a funcdo de educar na enfermagem seria
conduzir o individuo sem prejuizo de sua iniciativa e liberdade, valorizando as pessoas como
ser humano.

De tal forma, Prucoli et al., (2019), enfatiza que, os problemas que possam atingir a
mulher na fase puerperal podem ser amenizados através da comunicacdo enfermeiro-paciente,
com atencdo nos problemas, interesses, e nas alteracbes de humor da mulher. As orientacfes
devem ser devidamente contextualizadas ao cuidado e embasadas em uma relagéo de confianca
entre enfermeiro-parturiente para repercutir ndo sé na qualidade dos sentimentos manifestos
pela mulher, mas também culminar em adaptacdo saudavel da puérpera ao seu papel materno.
Neste processo educativo, é preciso que o profissional de enfermagem saiba ouvir e dar

respostas que confortem a paciente.

2 JUSTIFICATIVA

Este estudo ira contribuir para o conhecimento cientifico sobre o processo de
humanizacéo na depressao pds-parto, entendendo a mulher em sua singularidade. O enfermeiro
possui um papel fundamental, desde as consultas de pré-natal até o puerpério, prestando
acompanhamento, realizando consultas, buscando integralmente a salde destas mulheres por
meios de cuidados de enfermagem, prescrevendo medicamentos previstos em programas de
saude e protocolos das instituicdes de saude, mantendo esquemas terapéuticos, solicitando
exames complementares e fortalecendo o vinculo entre a gestante. De tal forma, o presente

estudo contribuira para descrever o papel deste profissional da satde em relagéo a importancia



do atendimento adequado e das necessidades da paciente, priorizando o atendimento
humanizado. O objetivo deste trabalho é buscar na literatura os sinais e medidas preventivas
na depressdo pos-parto, com foco na atuagdo do enfermeiro no puerpério. Bem como objetivos
especificos, identificar os sintomas para detectar precocemente a depressdo puerperal,
abordando cuidado de enfermagem nos fatores associados que levam a puérpera a desenvolver

depressdo pos parto.

3METODOLOGIA

O presente artigo trata-se de uma revisdo bibliografica que tem como finalidade
sintetizar resultados obtidos em pesquisas sobre um tema ou questdo, de maneira sistematica,
ordenada e abrangente.

Foi realizada uma revisao de literatura do tipo descritiva com abordagem narrativa no
qual o seu objetivo primordial é realizar uma inspecdo sobre os sinais e medidas preventivas
na depressao pds-parto, com foco na atuacdo do enfermeiro no puerpério.

Deste modo, a coleta de dados foi realizada nas bases de dados eletronicas da Scientific
Electronic Library Online (Scielo), Biblioteca Virtual de Saude (BVS) e Lilacs, sendo eles
fundamentais para o desenvolvimento da pesquisa, utilizando o intervalo de tempo de 2018 a
2023, foram considerados artigos na lingua portuguesa e inglesa. As palavras-chaves utilizadas
para esta busca foram: Depressao, pos-parto, gestacao, fatores de risco e puerpério, associada
ao marcador booleano AND.

Como critério de exclusdo de artigos, foram ignorados os que ndo eram tidos como
fundamentais para a escrita do artigo, sendo estes, artigos publicados anteriormente ao ano
2018, artigos publicados em outro idioma que ndo seja o portugués, inglés, espanhol ou ndo
possuam traducdo para tal, materiais incompletos ou que ndo atendam ao contetdo central do
estudo. Utilizou-se uma abordagem qualitativa que se atém apenas ao conteudo de interesse da

pesquisa.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram encontrados 2 artigos nas bases de dados SCIELO, 51 no LILACS e 17 no Lilacs
totalizando assim 70 artigos encontrados, entretanto apenas 12 artigos selecionados. Conforme
descrito na Quadro 1.

Quadro 1 — Artigos utilizados na realiza¢éo do estudo



Base de dados

Artigos encontrados

Artigos excluidos

Artigos selecionados

SCIELO

2

1

1

Biblioteca Virtual de | 51 43 8
Saude
Lilacs 17 14 3
Quadro 2 Sintese dos resultados
Autor / Ano Titulo Pesquisa Resultados
(Silva, 2020) Intervencgdes do Estudo bibliografico, | Ressalta-se,  neste
enfermeiro na descritivo estudo, que ha a
atencdo e prevencéo necessidade de que o
da depressao enfermeiro tenha
puerperal conhecimento sobre
a depressao
puerperal para,
assim, poder
acompanhar a
mulher de forma

integral a partir do
periodo gestacional
até o puerpério,
devendo ofertar uma
assisténcia adequada.

Santos, 2020

Percepcdo de
enfermeiros sobre
diagnostico e
acompanhamento de
mulheres com
depressao pos-parto

Estudo de
abordagem
qualitativa e carater
descritivo.

Os enfermeiros néo
possuem suporte
literario pré-definido
para seguir caso
deparem com
mulheres em
depressdo pos-parto,
sendo essas
direcionadas para o
psicologo ou
psiquiatra. Nas
unidades néo existem
capacitacdo para 0s
profissionais
relacionados a
tematica, impactando
negativamente  nos
atendimentos,
tornando-o
fragmentado. Nao ha




um assessoramento
por parte do

municipio para
auxiliar 0S
profissionais de
enfermagem a
lidarem com essas
mulheres. Sao
utilizados
mecanismos

relacionados a busca
ativa na maioria das
unidades do estudo.

(Souza et al., 2018)

Conhecimento de
enfermeiros da
atencdo basica
acerca da depresséo
puerperal

Estudo qualitativo,
descritivo,

A partir das andlises
das entrevistas
emergiram trés
categorias rotinas de
cuidado da
enfermeira ao
binbmio  mae-filho
no periodo puerperal;
Visdo das
enfermeiras sobre a
depressdo puerperal;
0S impasses na
prevencdo da
depressdo puerperal.

Frasdo et al., 2023

Assisténcia de
enfermagem na

depressdo pos-parto:

revisao integrativa

Estudo bibliogréfico,
descritivo

Desenvolver este
estudo possibilitou
uma analise de como
0 papel do
enfermeiro pode ser
importante no
cuidado e na
prevencéo da DPP.
O cuidado deve
iniciar no pré-natal
com a avaliacdo da
autoestima, pois
durante a gravidez as
mulheres se tornam
mais suscetiveis. O
enfermeiro deve
possuir habilidades,
COMO perspicacia,
observacéo e
empatia ao
direcionar seu
cuidado desde o




comego para
prevenir a DPP.

BRAGA, L., S; 2021

Assisténcia de
enfermagem na

depressdo pos-parto.

Estudo descritivo de
natureza qualitativa

A depressdo pos-
parto pode interferir
na vida da mulher e
do seu concepto, pois
na maioria dos casos
ha rejeicdo do bebé
pela mae, e isto
influenciara
negativamente  no
desenvolvimento da
crianca e no
estabelecimento dos
vinculos afetivos
entre mae e filho.

Prucoli et al., 2019

Assisténcia de
enfermagem na
depressdo pos-parto

Estudo bibliografico,
descritivo

Ao final deste estudo
foi possivel concluir
que a DPP é um sério
problema de salde
materna e precisa de
um tratamento
adequado. Portanto,
os profissionais da
enfermagem devem
ser capacitados e
qualificados,  uma
vez que com melhor
preparo e percepgdo
acerca dos sinais
iniciais da doenca,
melhor a assisténcia
prestada por esse
profissional.

Louzada et al.
2019

A depressao pos-
parto na perspectiva
dos profissionais de
saude

Pesquisa descritiva
com abordagem
qualitativa

O estudo evidenciou
que ha necessidade
da construcdo de
novas tecnologias em
saude, mais
especificamente da
mulher, a fim de
executar um cuidado
integral e
humanizado em
busca da promogéo
da saude da familia

Santos et al. 2019

A depresséo
puerperal e a
estratégia saude da
familia

Estudo de
abordagem
qualitativa,

A partir dos
resultados desta
pesquisa conclui-se
que o0s sintomas de




DPP incluem
irritabilidade, choro
frequente,

sentimentos de
desamparo e
inseguranca, falta de
esperanca e

motivacdo, negacao,
tristeza, fobia social,
medo, culpa,
alteracoes

alimentares e do
sono, sensacao de ser
incapaz de lidar com

novas situacdes e
queixas
psicossomaticas e
psicoses.

Elias et al., 2021

Expectativas e
sentimentos de
gestantes sobre 0
puerpeério:
contribuigdes para a
enfermagem

Pesquisa qualitativa
de carater
exploratorio,

A analise sob a 6tica
de conteado de
Bardin possibilitou o
caminhar do estudo.
Os sentimentos
expressados  pelas
mulheres foram de
felicidade com a
gravidez, com a
realizacdo de desejo
de ser mae,
misturados com
inseguranca, duvidas
e preocupacdes sobre
0 exercicio da
maternidade, sobre
as  transformacdes
com a chegada do
filho.

Oliveira et al. (2020)

Depresséo pos-parto:

quais os fatores de
risco?

Estudo bibliogréfico,
descritivo

As guestdes sociais e

relagbes  familiares
(cinco dos  seis
fatores considerados
como  0S  mais
prevalentes) parecem
ser um importante
gatilho para o

desenvolvimento da
DPP, 0 que pode ser
explicado pelo fato
de que essa
morbidade é a juncdo




de fatores bioldgicos
e, principalmente,
emocionais, e a parte
emocional possui
intima ligacdo com a
relacdo da mulher
com os familiares e o
meio em que Vive.

Campos et al., 2021

Sou mée: e agora?
Vivéncias do
puerpério

Pesquisa de campo
exploratoria,
utilizando uma
metodologia
qualitativa.

Com base em tais
consideracoes, 0
presente estudo, que
¢ parte de uma
pesquisa mais ampla
sobre maternidade e
cuidados na primeira
infancia, tem o
objetivo de
investigar como as
mulheres das
camadas médias da
populagdo  carioca
vivenciam 0
puerpério

atualmente.

Guimarées et al.,
2021

Atuacéo do
enfermeiro a
gestante e puérpera
com depressdo

Estudo de revisdo
integrativa

Revisaram-se 23
artigos, sendo
agrupados por
semelhanca na
teméatica apontando
as principais
condutas do
enfermeiro diante de
gestante e puérpera
com depressdo, bem
como 0s sinais e
sintomas

caracteristicos  da
doenca. Identificou-

se, que 0
acolhimento e
humanizacéo no
atendimento a

mulher, promovem
bem-estar, redugéo
de danos, vinculo
entre profissional e
cliente.




4.1 DEPRESSAO POS-PARTO

A depressdo pds-parto (DPP) é relatada na literatura como um transtorno psicolégico
comum nas gestantes e puérperas, pelo fato destas mulheres se encontrarem em um momento
de grande instabilidade emocional. E um distdrbio mental que provoca alteragBes
comportamentais, cognitivas, fisicas e emocionais, que se inicia de maneira silenciosa, levando

até semanas apos o parto (Santos et al., 2019).

Para Elias et al., (2021), a DPP é um problema de salude publica e que afeta tanto a
saude da mulher gravida quanto o desenvolvimento da crianca, pois limita a habilidade da mae
de compreender e vivenciar a maternidade logo em seus primeiros dias, dificultando o
relacionamento mée e filho, os cuidados, a capacidade de engajamento positivo e o contato

emocional com o bebé.

A DPP ¢ diagnosticada pelo médico psiquiatra junto com o psic6logo e com o apoio do
enfermeiro que é fundamental para descobrir sinais e sintomas de DPP. O Programa Nacional
de Atencdo Integral a Satde da Mulher (PAISM), garante pelo Sistema Unico de Satde (SUS)
0 servico de pré-natal, que € um acompanhamento da mulher durante a gestacdo, parto e pds-
parto. Além disso, foi criado o Centro de Atencdo Psicossocial (CAPS) e a Estratégia Saude da
Familia (ESF), que serve de apoio ao tratamento de mulheres que sofrem desse transtorno
depressivo (Prucoli et al., 2019).

A depressdo puerperal se caracteriza como uma sindrome psiquidtrica importante,
causando efeitos negativos na relacdo mae e filho. Enfatiza também, que esse transtorno é
oriundo da associacdo de fatores biopsicossociais; aspectos como: Ser mée solteira, gestacdo
ndo planejada, falta de apoio familiar, social e conjugal, nascimento prematuro ou morte do
bebé, histdria de transtorno psiquiatrico, complicacdes na gravidez, parto e puerpério e
dificuldades de amamentar (Souza, 2018).

Oliveira (2020) cita que a depressdo pds-parto é definida por um quadro depressivo
presente a partir da sexta semana do periodo puerperal. Durante os periodos gestacional e
puerperal, as mées passam por mudancas, e essas podem, muitas vezes, vir acompanhadas de
um guadro melancélico depressivo. Entretanto a depressdo pds-parto ndo pode ser confundida
com outra alteracdo do humor denominada baby blues ou tristeza materna, que & mais

prevalente e com sintomatologia mais leve.



O baby blues ocorre nos primeiros dias apds o parto, dura em média entre uma e duas
semanas, e acomete de 50% a 80% das maes. Os sintomas podem incluir ansiedade, choro,
apetite diminuido, exaustdo, perda de interesse nas atividades habituais, mudancas de humor,
tristeza, problemas no sono e preocupagdo. No entanto, mesmo tendo que lidar com esses
sintomas, a mées que apresentam o quadro de baby blues ndo tém rejeicdo ao bebé, e o

tratamento pode ser feito com apoio emocional (Campos et al., 2021).

Ja os sintomas da DPP sdo mais graves, persistem por mais de duas semanas e torna-se
necessario a intervencdo de um profissional de saude. Dentre os sintomas, pode-se cita-los:
desregulacdo alimentar, diminuigdo de energia, sentimento de desvalia ou culpa excessiva,

sentimento de inadequacéo, rejeicdo ao bebé e ideacdo suicida (Campos et al., 2021).

O tratamento desta patologia ocorre por meio do uso de antidepressivos, que se
mostraram eficazes e essenciais para a recuperacdo da puérpera. Nesse tratamento as puérperas
deverdo ser preparadas com o desenvolvimento de conversas e orientagdes partindo dos
enfermeiros (Nobrega, 2020). Diante desse contexto, € indispensavel que a mée receba uma
assisténcia qualificada do profissional de salude que busque, consequentemente, a prevencgao e

0 acompanhamento humanizado.

4.2 ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM FRENTE AS MULHERES COM DEPRESSAO
PUERPERAL

O enfermeiro tem enorme relevancia no percurso vivenciado pela mulher, em seu tempo
de pré-natal e puerpério. Sendo assim, o profissional mediante o contato direto com a gestante,
tem a oportunidade unica de conhecé-la de forma holistica e desenvolver planos terapéuticos
eficazes. Outro fator importante durante a consulta é o acolhimento humanizado, com

prioridade dos fatores fisicos, alimentares, sociais e psicoldgicos (Guimardes et al., 2021).

Silva (2020) alerta-se que ha a necessidade de o enfermeiro ter conhecimento sobre a
depressdo puerperal para poder acompanhar a mulher de forma integral a partir do periodo

gestacional até o puerpério, devendo ofertar uma assisténcia adequada.

Os profissionais de salde necessitam adquirir competéncias, instrumentos e recursos

para detectar o quanto antes e tratar de modo apropriado a DPP, usando o critério temporal do



diagnostico da gestacdo apo6s o parto. Enfatizando que o profissional de enfermagem deve
possuir habilidades, buscar se qualificar, ter ponderacao e sintonia ao direcionar seu cuidado

na superacgdo das dificuldades caracteristicas da DPP. (Braga, 2021)

Na Depressdo Pos-Parto, o profissional de enfermagem, como toda a equipe de salde,
deve procurar estabelecer com a paciente um relacionamento, com o objetivo de observar e
anotar o comportamento; desenvolver confianca; prestar cuidados especificos, caso a paciente
esteja deprimida; oferecer e estimular atividades construtivas; observar atentamente indicios
de ideia suicida e estimular os cuidados pessoais como vestuario, alimentacéo e higiene.

O enfermeiro deve voltar seus conhecimentos a uma demanda diversificada,
principalmente quando se trata de questdes psicoldgicas, capazes de se esconderem em
intercorréncias clinicas que podem tornar mais dificil o diagndstico e tratamento adequado
(Prucoli et al., 2019).

O objetivo assistencial do profissional de enfermagem esta na educacédo e orientacdo a
salde para que as mulheres adquiram seguranca e tranquilidade ao assumir seu papel de mae.
Portanto, cabe a ele, compreender as transformacfes biopsicossociais que as puérperas
vivenciam, e utilizar suas habilidades de observacdo e empatia, identificando possiveis
gestantes com predisposicdo depressiva, diminuindo riscos e aumentando a qualidade de vida
destas, para oportunizar uma relacdo de sensibilidade, comprometimento e dialogo, como
facilitador da identificacdo precoce e na prestacao dos cuidados de enfermagem (Frasdo et al.,
2023).

Assim compreende-se que o papel do enfermeiro é de grande destaque, principalmente
na criacao de estratégias com a finalidade de prevenir a Depressdo Pés-Parto, uma vez que, o
profissional deve ter o conhecimento acerca da etiologia e 0s sinais associados a DPP, para

tomar medidas preventivas contra a doenca.

5 CONCLUSAO

Mediante o desenvolvimento deste estudo pode-se observar a importancia da assisténcia
de enfermagem na deteccéo e prevencdo da depressdo pos-parto. O enfermeiro exerce um papel
fundamental no cuidado e prevencdo da DPP, uma vez que ele € o profissional de maior
interacdo com a gestante no ciclo gravidico-puerperal, ofertando uma assisténcia adequada,
auxiliando a gestante a enfrentar as diversas situagdes de maneira mais adaptativa, realista e

confiante.



Nesse sentido, o enfermeiro deve ter conhecimento acerca da etiologia e os sinais
associados a DDP para tomar medidas preventivas contra a doenca. Para isso, faz-se necessario
que os mesmos realizem acolhimento de forma integral durante o pré-natal, investigando
questdes clinicas e também psicossociais.

Desenvolver este estudo, possibilitou uma andlise acerca das acdes e estratégias
multifacetadas para promover a saide mental e alteracbes psiquicas no puerpério. Cabe ao
enfermeiro o cuidado e o conhecimento sobre os transtornos mentais nesse periodo, devendo
estar qualificado, atendendo ao longo do ciclo gravidico-puerperal, objetivando a deteccdo
deste transtorno e a promocao da saude da gestante e do bebé.

Importante mensurar como limitacao desse estudo, a caréncia de pesquisa que explorem
o0 papel da equipe de enfermagem frente a DPP. Recomenda-se novos estudos nessa tematica
para que sirva de incentivo para as mulheres a importancia do cuidado da enfermagem para

minimizar indices de depressao pos-parto, visando a melhora nos processos assisténcias.
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