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RESUMO
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considerado como nivel de significAncia estatistica (p< 0,05). Resultados: Foram
identificados sintomas em 40% das gestantes, apresentando significancia estatistica
nas variaveis, estado civil, escolaridade, renda familiar, idade em que comecou a
trabalhar, hipertens@o e tabagismo. Concluséo: A depresséo foi evidenciada como
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1. INTRODUCAO

A gestacédo é um periodo fisiologico que desencadeia uma série de altera¢des tanto
fisicas quanto psicolégicas na mulher. Durante essa fase, ocorrem sensacdes intensas e
Unicas, que se manifestam através de sentimentos de satisfacéo ou insatisfacdo em relacéo
as mudancas corporais. Além de ser comum o surgimento de sentimentos de conformidade,
inadequacéo, estranhamento e uma intensificagdo das emocdes (ALVES; BEZERRA,
2020).

O surgimento de sintomas depressivos possui causas multifatoriais, entre elas, a
falta de uma rede de apoio: cbnjuge, familia e amigos, o que esta ligado a outras
probleméticas, como a instabilidade financeira e a inseguranca (CALDEIRA et al., 2017).

Além disso, também possuem relacdo com o surgimento do transtorno, o historico
de depresséo, dificuldades financeiras, baixa escolaridade, desemprego, dependéncia de
substancias quimicas e violéncia doméstica (COLL et al., 2016; VANWETSWINKEL et al.,
2022).

Estima-se que a prevaléncia de depressao seja de 20,7% (YIN et al., 2021). Sendo
gue, em paises de baixa e média renda, incluindo o Brasil, uma em cada quatro gestantes
apresentara sintomas (GELAYE, 2016).

O diagnostico € baseado em critérios do Manual Diagnostico e Estatistico de
Transtornos Mentais (DSM-5), que define o caso como Episédio de Depressdo Maior,
caracterizado principalmente, por humor deprimido, acentuada falta de interesse ou prazer
por certas atividades, fadiga, insénia ou hipersénia, agitacdo ou retardo psicomotor,
sentimento de inutilidade ou culpa excessiva (ASSOCIACAO AMERICANA DE
PSIQUIATRIA, 2015).

A presenca da depressdo na gravidez € um fator preditivo da depresséo pés-parto
(OKUNOLA et al. 2022). Além de esta associada com o aumento da probabilidade do
nascimento de recém-nascidos de baixo peso (<2500g) e prematuros (GRIGORIADIS et
al., 2013; YANG et al., 2017). A incidéncia de recém-nascidos com baixo peso aumenta de
duas a quatro vezes, sendo a segunda quando ha relagdo com o uso de drogas (MENEZES
et al., 2012).

No entanto, os profissionais que trabalham diretamente com as gestantes possuem
dificuldades para identificar a depresséo, salientando como problemas, a dificuldade para

distinguir sintomas depressivos com sintomas naturais da gestacdo, tabus culturais,
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escassez de conhecimento sobre as consequéncias dos sintomas durante e apds a
gravidez, dificuldade no tratamento, falta de adesdo da mulher ao pré-natal e falta de
enfoque nas consultas a saude mental (BORGES et al., 2016; LIMA et al., 2017).

Ao considerar esse contexto, evidencia-se a depressdo gestacional como um
problema de saude publica que interfere no periodo gestacional e em seus resultados. Além
de notar a escassez de informacfGes ao nivel nacional, especialmente no estado do
Maranhdo, esse cenario motivou a presente pesquisa, cujo objetivo foi investigar a

prevaléncia de sintomas depressivos em gestantes da cidade de S&o Luis, MA.

2. MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo analitico transversal, realizado com 60 gestantes em
acompanhamento pré-natal no ano de 2019 em dois servi¢os de atencdo basica da cidade
de S&o Luis, capital do estado do Maranhao.

A amostra foi definida por conveniéncia, participando da pesquisa 60 gestantes que
apresentaram capacidade fisica e cognitiva para responder os instrumentos de avaliagéo,
bem como tivessem idade igual ou superior a 18 anos.

Foram utilizados como instrumentos de coleta: uma ficha com dados
socioeconémicos, demograficos e clinicos, e para rastrear a presenca de sintomas
depressivos foi aplicado o Inventario de Depressdo de BECK (BDI), que apresenta
sensibilidade de 70% e especificidade de 87% para deteccdo dos sintomas (GOMES-
OLIVEIRA et al., 2012).

O Inventario de Depressdo de Beck (BDI), é uma escala de autorrelato para
rastreamento da intensidade dos sintomas depressivos, idealizada embasada no DSM 4 e
na Classificacdo Internacional das Doencas 10 (CID-10) e teoria cognitiva (BECK et al.,
1961; BECK; STEER; BROWN, 1993).

A escala é composta por 21 itens com estimativas de fidedignidade estabelecidas a
partir de amostras psiquiatricas que variaram entre 0,79 e 0,90 (BECK; STEER; BROWN,
1993). Segundo Cunha (2001), é um instrumento particularmente adequado para uso com
pacientes psiquiatricos, ndo psiquiatricos e na populacao geral.

No Brasil o BDI foi traduzido para o portugués por Jurema Alcides Cunha que utilizou
na validacdo fatorial (Cunha, 2001) a rotacdo varimax para a extracdo dos fatores ou
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componentes, apresentando correlacdo alta entre os dois fatores identificados, o qual foi
adotado no presente estudo, utilizando dois fatores conceituais.

Na delimitacdo do ponto de corte dos sintomas depressivos foi estruturada em
“‘Presenga ou Auséncia”, considerando a variacdo de 40% para presenca de sintomas
depressivos, explicadas nas cargas fatoriais e indices adequados de fidedignidade
(MORLEY; WILLIANS; BLACK, 2002).

A pesquisa foi aprovada elo Conselho de Etica em Pesquisa da Universidade
CEUMA sob o parecer consubstanciado num. 743.094, seguindo normativas do Conselho
Nacional de Saude.

A analise estatistica foi executada no software STATA 14.0 (Stata Corp. College
Station, Texas, EUA) que inicialmente procedeu-se a estatistica descritiva e incluiu calculo
de frequéncias absolutas e relativas (percentuais). A associacdo entre as variaveis
explanatorias e resposta foi realizada através do teste qui-quadrado como medida de
associacao para os eventos. Foram interpretados ao nivel de significancia estatistica com

(p= 0,05) para o numero de expostos na amostra.

3. RESULTADOS

Foram identificados sintomas depressivos em 40% da amostra conforme exposto no
Grafico 1. As caracterizacbes demograficas e socioecondmicas das participantes estao
dispostas na Tabela 1, assim como a relagéo entre a auséncia e a presenca de sintomas
depressivos.

Grafico 1: Presenca e auséncia de sintomas depressivos em gestantes atendidas em dois servicos de

atencao béasica. Sdo Luis, Maranh&o, Brasil, 2023.
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m Presenca  ® Auséncia

Tabela 1: Distribuicdo das variaveis demograficas e socioecondmicas de gestantes atendidas em dois

servigos de atencgdo basica. Sdo Luis, Maranhdo, Brasil, 2023.

Variaveis n (%) BECK
Auséncia Presenca p —valor

Idade 0,75
18-25 25 (41,67) 14 (38,89) 11 (45,83)
26-34 31 (51,67) 19 (52,78) 12 (50,00)
35-45 4 (6,67) 3(8,33) 1(4,17)
Raca/cor 0,38
Branca 12 (20,00) 5(13,89) 7 (29,17)
Parda 35 (58,33) 23 (63,89) 12 (50,00)
Preta 13 (21,67) 8 (22,82) 5 (20,83)
Estado Civil 0,02
Solteira 19 (31,67) 9 (25,00) 10 (41,67)
Casada/Uniao Estavel 38 (63,33) 27 (75,00) 11 (45,83)
Separada 3 (5,00) 0 (0,00) 3 (12,50)
Escolaridade (anos de estudo) 0,02
0 a4 anos 6 (10,00) 1(2,78) 5(20,83)
5 a8 anos 16 (26,67) 6 (16,67) 10 (41,67)
Mais de 8 anos 38 (63,33) 29 (80,56) 9 (37,50)
Renda Familiar 0,05
Menor que 1 salario minimo 36 (60,00) 18 (50.00) 18 (75,00)
Igual ou maior a 1 salario 24 (40,00) 18 (50,00) 6 (25,00)
minimo
Idade em que comegou a 0,01
trabalhar
Antes dos 14 9 (15,00) 6 (16,67) 3 (12,50)
Entre 14 e 16 anos 24 (40,00) 9 (25,00) 15 (62,50)
Entre 17 e 18 anos 11 (18,33) 8 (22,22) 3 (12,50)
ApoOs os 18 anos 13 (21,67) 12 (33,33) 1(4,17)
Moradores da casa 0,31
Mora sozinha 2 (3,33) 0 (0,00) 2 (8,33)
1 a 3 pessoas 35 (58,33) 22 (61,11) 13 (54,17)
4 a 7 pessoas 19 (31,67) 11 (30,33) 8 (33,33)
Mais de 10 pessoas 4(6,67) 3(8,33) 1(4,17)
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Segundo a representacdo da Tabela 1, constatou-se que 51,67% (n= 31) estavam
com 26 e 34 anos de idade; 58,33% (n= 35) se autodeclararam pardas; 63,33% (n= 38)
eram casadas ou estavam em uma unido estavel; 63,33% (n= 38) estudaram mais de 8
anos; 60% (n= 36) viviam com menos de um salério minimo; 40% (n= 24) comecaram a
trabalhar entre 14 e 16 anos; e 58,33% (n= 35) compartilhavam a moradia com 1 a 3
pessoas. As variaveis, estado civil, escolaridade, renda familiar e idade em que comecou a
trabalhar apresentaram significancia estatistica (p<0,05).

Os dados clinicos da amostra em estudo estédo descritos na Tabela 2, assim como a

auséncia e presenca de sintomas depressivos.

Tabela 2: Distribui¢do das variaveis clinicas de gestantes atendidas em dois servi¢os de atencao basica. Sao
Luis, Maranh&o, 2023.

S BECK
variavels n (%) Auséncia Presenca p-valor

Diabetes 0,53
Sim 4 (6,67) 3(8,33) 1(4,17)
Nao 49 (81,67) 30 (83,33) 19 (79,17)
Nao sabe 7 (11,67) 3(8,33) 4 (16,67)
Hipertenséo 0,05
Sim 2 (3,33) 0 (0,00) 2 (8,33)
Nao 47 (78,33) 31(86,11) 16 (66,67)
N&o sabe 11 (18,33) 5(13,89) 6 (25,00)
Anemia 0,94
Sim 16 (26,67) 10 (27,78) 6 (25,00)
Nao 36 (60,00) 21 (58,33) 15 (62,50)
Nao sabe 8 (13,33) 5 (13, 89) 3 (12,50)
Tabagismo 0,05
Sim 3 (5,00) 0 (0,00) 3 (12,50)
Nao 55 (91,67) 35 (97,22) 20 (83,33)
Ex-fumante ha mais de 6 meses 2 (3,33) 1(2,78) 1(4,17)
Exercicios fisicos 0,21
Sim 6 (10,00) 5(13,89) 1(4,17)
Nao 54 (90,00) 31(86,11) 23 (95,83)

De acordo com a tabela 2, 81,67% (n= 49) ndo eram diabéticas; 60% (n= 36) nao
eram hipertensas; 60% (n= 36) eram ndo anémicas; 66,67% (n= 40); 91,67% (n= 55) nao
eram tabagistas; e 90% (n= 54) n&o praticavam exercicios fisicos. Somente as variaveis

hipertensao e tabagismo apresentaram significancia estatistica (p<0,05).

4. DISCUSSAO
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Sintomas depressivos foram observados em algumas gestantes no presente estudo.
A ocorréncia da depressao esta associada a maior propensdo da mulher a desencadear o
transtorno nesta fase, principalmente, devido a caréncia de uma rede de apoio (GENTILE,
2017; XIANG et al., 2019; TANG et al., 2019).

Na presente amostra, a ocorréncia dos sintomas ocorreu entre gestantes com 26 a
34 anos de idade. A presenca de sintomas nesta faixa etaria pode estar associada a fatores
adversos da gravidez e estressores do cotidiano (KINGSBURY et al., 2018).

Em estudo realizado com a aplicacdo do Inventario de Depressdo de Beck para
identificacdo de sintomas depressivos no México, foi identificada maior ocorréncia entre
mulheres com 20 a 29 anos (SALGADO; MENDONZA; ZERON, 2019)

Em nosso estudo, os sintomas foram prevalentes entre mulheres de cor/raca parda.
Em contrapartida, em estudo realizado com 1.958 mulheres, com idade entre 20 a 59 anos,
em um municipio do estado de Minas Gerais, foi constatado maior prevaléncia de sintomas
depressivos entre as de cor/raca branca (GONCALVES et al., 2018).

Porém, para uma interpretacdo mais ampla, desigualdades em saldde ndo devem
ser atribuidas somente a cor da pele, devendo ser observado o contexto socioeconémico
em que a populacao esta inserida (GONCALVES et al., 2018).

Na presente amostra, o estado civil estd associado a ocorréncia de sintomas
depressivos, principalmente entre as que estavam casadas ou em uma unido estavel. O
achado, justifica-se pela presenca de um companheiro durante a gestacéo funcionar como
fator protetivo (DA SILVA et al., 2008). Consequentemente, a afirmag&o corrobora com a
expressiva presenca dos sintomas entre as gestantes solteiras.

Mulheres que apresentam relacdes harmoniosas com seus cdnjuges, maes e sogras
apresentam taxas inferiores de depressédo do que as que nao possuem (ZHANG et al.,
2020). No entanto, a ocorréncia de sintomas depressivos entre mulheres casadas ou em
unido estavel do presente estudo, pode estar associada a conflitos conjugais (PEREIRA;
LOIVISI, 2008).

O estado conjugal da mulher ndo deve ser uma variavel a ser julgada isoladamente,
mas em conjunto com outros fatores de risco e protecdo para a depressao. Nesse sentido
uma relacdo estavel mesmo que o casal ndo esteja vivendo junto € mais protetiva do que
um casamento conflituoso (KLIEMANN; BOING e CREPALDI, 2017).
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Das participantes deste estudo, as que estudaram entre 5 a 8 anos apresentaram
associacao com sintomas depressivos. Além disso, observou-se que das seis mulheres que
estudaram até 4 anos, cinco apresentaram sintomas, e consequentemente, as que
estudaram mais anos apresentaram menor taxa.

O maior nivel de graduacdo escolar ocasiona maior nivel de protecdo para a
depressao (LIMA et al., 2020). Verifica-se em estudo realizado por Coll et al. (2016), em
gue mulheres que estudaram de 0-4 anos, 5-8 anos e 9-11 anos apresentaram
respectivamente 5,5, 4,3 e 2,3 chances de desencadearem o0 transtorno mental,
justificando-se, pela associacdo da baixa escolaridade com outros fatores de
vulnerabilidade social.

Dentre esses fatores, pode-se destacar a renda, que na presente amostra, foi
evidente associacado com sintomas depressivos entre gestantes que viviam com menos de
um salario minimo.

Gestantes com uma condi¢ao financeira baixa apresentam 2,7 vezes mais chances
de desencadearem depressdo quando comparadas com mulheres com uma condi¢ao
financeira estavel (PHOOSUWAN, ERIKSSON; LUNDBERG, 2018).

Fatores como estar desempregada, ser dona de casa ou o0 marido estar
desempregado estdo ligados a baixa renda da gestante, tornando-se fatores de
vulnerabilidade para estas mulheres (BIAGGI et al., 2015).

Ademais, na presente amostra, mulheres que comecaram a trabalhar mais cedo
apresentaram associagdo com sintomas depressivos, consequentemente as que
comecaram apO0s 0s 18 anos apresentaram maior auséncia.

De acordo com uma pesquisa realizada no estado Pernambuco, a inser¢do no
mercado de trabalho precocemente esta associada a fatores demograficos e
socioecon6micos precérios, e pessoas com melhores condicbes de vida comecam a
trabalhar mais tardiamente (CIRIACO; DOS ANJOS JUNIOR; DE OLIVEIRA, 2017).

Caracteristicas sociais e demograficas predizem a qualidade de vida do individuo, e
guando sao insatisfatdrias aumentam a predisposicéo para doencgas fisicas e mentais. Mas
também, a pobreza dificulta 0 acesso a servigos de saude impossibilitando o diagndstico e
consequentemente o tratamento (ALVES; RODRIGUES, 2010).

Em relacdo a moradia, neste estudo, sintomas depressivos foram prevalentes entre

mulheres que compartiihavam a moradia com 1 a 3 pessoas, seguidas das que
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compartilhavam com 4 a 7 pessoas, porém nao foram identificadas as liga¢des familiares
entre os residentes.

Na literatura é relatado que a maior ocorréncia do transtorno esta entre as gestantes
gue compartilham a moradia com muitas pessoas, ou seja, a partir de 4, possuindo uma
familia estendida com méae, pai, filhos, avoés, tios, sobrinhos e outros (BORGES et al., 2011).

Sobre os aspectos clinicos avaliados, a presenca de diabetes e hipertensao durante
a gravidez configuram o periodo como de alto risco para mae e bebé em formacéo. Desta
forma, quando diagnosticada a gestante deve ser encaminhada a uma unidade de
referéncia, tendo sempre a Unidade Basica de Saude (UBS) como suporte para
manutencao da assisténcia pré-natal (BRASIL, 2012).

Das gestantes que apresentaram sintomas depressivos neste estudo, somente 1
(4,17%) era diabética, enquanto as duas com diagndstico de hipertensdo manifestaram
sintomas do transtorno (8,34%).

Nestes casos, as mulheres podem acreditar que sdo responsaveis por promover a
situacdo de alto risco, provocando diversas insegurancas, que estdo relacionadas ao
momento do parto, consequéncias para o bebé, evolugdo e complicacbes na gestacao
(SILVA, 2013; DAVID et al., 2016).

Em relacdo variavel anemia no presente estudo, as gestantes que apresentaram
correspondem a 25% das que apresentaram sintomas depressivos. O dado é contraposto
com achados de Xu (2018), onde constatou que gestantes anémicas possuem maior
probabilidade de serem diagnosticadas com depressdo quando comparadas as nao
anémicas, havendo associacdo entre a deficiéncia de ferro e a presenca de depressao
cronica.

Sobre o consumo do tabaco na presente amostra, a sintomatologia esteve menos
frequente entre ndo fumantes (97,22%) e associando 0s sintomas com todas as que se
autodeclararam fumantes (3).

O uso da substéncia antes ou durante a gestacdo, aumenta o indice de depresséo
durante o periodo gestacional, por conseguinte, o uso elevado de cigarros por dia prediz
gravidade da doenca (BIAGGI et al., 2016),

Contudo, em um ensaio clinico randomizado realizado com 352 gestantes nativas de
aldeias do Alasca, foi evidenciado que mulheres que faziam o uso do tabaco apresentaram

menor indice de estresse e depressao do que as que nao faziam (PATTEN et al., 2020).
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Observa-se que em relagcdo a pratica de atividade fisica entre as gestantes
estudadas, a prevaléncia de sintomas depressivos ocorreu entre as ndo praticantes
(95,83%). Gestantes que realizam atividade fisica pelo menos uma vez por semana
apresentam menor risco para o desenvolvimento de depressdo (KOLOMANSKA;
ZARAWSKI; MAZUR-BIALY, 2019).

A inatividade fisica esta relacionada a diversos niveis de depressao e a pratica de
exercicios funciona como fator protetivo a saude mental, devido ao bem-estar que provoca
(GONCALVES et al., 2018).

5. CONSIDERACOES FINAIS

Neste estudo, sintomas depressivos entre gestantes foram evidenciados como
um problema de saude publica da capital maranhense, com maior expressividade entre
mulheres que vivenciavam fatores de vulnerabilidade social ou consequéncias dela. Dentre
esses fatores prevalentes, destacamos a precariedade educacional, a entrada no mercado
de trabalho precocemente e a renda inferior ao salario minimo. Evidenciando que a
depressao também é consequéncia de problemas sociais.

Além disso, possibilita reafirmar a importancia de uma rede de apoio durante o
periodo gravidico, pois notoriamente ocorreram mais casos entre mulheres sem conjuge.
Nossos dados séo importantes para a exposi¢ao deste problema e reforgar a necessidade
de inclusdo de estratégias que rastreiem os transtornos mentais durante a gravidez, para

gue seja implementado o tratamento em tempo habil, evitando complicacées.
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