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1. INTRODUCAO

O periodo gestacional é caracterizado por mudancas biologicas, psicologicas e
sociais, que podem afetar a saude mental e fisica da gestante, e consequentemente
afetar a salde do bebé. Diante disso, € possivel o surgimento de alteracdes
psicolégicas como por exemplo sinais e sintomas de depresséo.

O Transtorno Depressivo Maior, comumente chamado de depressado, €
caracterizado pela presenca de humor deprimido e/ou perda de interesse ou prazer
por quase todas atividades por um periodo minimo de duas semanas (APA,2013).
Além disso, costuma ser acompanhado por sintomas adicionais como alteracdes de
sono e apetite, dificuldades de concentracéo e para tomar decisfées, sentimentos de
culpa e inutilidade, dentre outros. Segundo a Classificacdo Internacional de
Doencas, a severidade dos sintomas depressivos pode ser dividido em leve,
moderada ou grave (SILVA, 2008).

A presenca de sintomas depressivos podem estar associados a fatores como
histéria prévia de transtorno psiquiatrico, caracteristicas sociodemograficas, gravidez
ndo planejada, complicacbes obstétricas, tabagismo, alcoolismo, eventos
estressores e auséncia de apoio social (THIENGO et al. 2012).

Neste sentido torna-se necessario abordar estas questdes para que se tenha
uma melhor atencdo a saude mental no periodo pré e pdés-parto destas mulheres.
Sendo assim, o0 objetivo do presente trabalho é a avaliar a presenca de sintomas
depressivos, bem como fatores associados em uma amostra de gestantes da cidade
de Pelotas.

2. METODOLOGIA

Trata-se de estudo transversal, aninhado a um estudo maior que busca o
diagnostico de transtornos mentais no periodo gestacional, avaliacdo de variaveis
psicossociais que influenciam na saude materna. Estdo sendo entrevistadas
gestantes com idades entre 15 e 49 anos, captadas através dos setores censitarios
delimitados pelo Instituto Brasileiro de Estatistica (IBGE).

Para avaliagdo dos sintomas depressivos estd sendo utilizado o Inventario
Beck de Depressao (BDI), constituido por 21 itens, incluindo sintomas e atitudes. Os
itens referem-se a tristeza, pessimismo, sensac¢ao de fracasso, falta de satisfacéo,
sensacao de culpa, sensacédo de punicdo, autodepreciacdo, auto-acusacoes, idéias
suicidas, crises de choro, irritabilidade, retracdo social, indecisdo, distorcdo da
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imagem corporal, inibicdo para o trabalho, distarbio do sono, fadiga, perda de
apetite, perda de peso, preocupagdo somatica, diminuicdo de libido. A presenca de
depressao foi considerada utilizando o ponto de corte 212 pontos no BDI.

Os dados estdo sendo duplamente digitados no programa Epidata 3.0 e
analisados no programa SPSS22, por meio de analise univariada onde serao
apresentadas as frequéncias absoluta e relativa. O teste qui-quadrado, exato de
Fisher e ANOVA foram adotados para as analises bivariadas e considerado nivel de
significancia p<0,05.

Todos os participantes foram informados sobre os objetivos do estudo e
assinaram um “Termo de consentimento livre e esclarecido”. Além disso, todos os
participantes que apresentaram sintomatologia depressiva, bem como algum outro
diagnéstico foram encaminhados para tratamento adequado. O presente projeto foi
aprovado pelo Comité de ética em Pesquisa da Universidade Catdlica de Pelotas
sob o parecer numero 47807915400005339.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

O estudo encontra-se em andamento e até o momento foram entrevistadas 41
gestantes, com idade média de 26,3 (d.px7,0) anos. A maioria das mulheres
pertence a classe econdmica C (56,4%), trabalham atualmente (63,4%) e vivem com
companheiro (73,2%). Quanto aos aspectos gestacionais, 85,4% relatou estar
realizando pré-natal, 56,1% ja havia engravidado anteriormente e 46,3% afirmou
planejar a gravidez atual.

A sintomatologia depressiva esteve presente em 43,9% da amostra. Quanto a
severidade os sintomas depressivos leves estiveram presentes em 26,8%, 0s
moderados em 14,6% e os graves em 2,4%. Com a relacdo aos fatores associados
a sintomatologia depressiva ndao foram encontradas diferencas estatisticamente
significativas para as variaveis idade (p=0,186), classe econbmica (p=0,344),
trabalho atual (p=0,346), gravidez anterior e realizar pré natal (p=1,000) e planejar
gravidez (p=0,268).

Os resultados encontrados até o momento, apontam sintomatologia
depressiva superior ao encontrado na literatura (BAPTISTA; BAPTISTA, TORRES,
2006.; CAMACHO et al. 2006.; FALCONE et al. 2005). Com relacdo aos fatores
associados, investigacdes apontam maior sintomatologia depressiva em gestantes
de baixa renda e escolaridade, sem emprego, solteira ou divorciada, com
antecedentes psiquiatricos bem como, ter vivenciado eventos estressores e caréncia
de suporte social (PEREIRA; LOVISI, 2008). Por se tratar de dados parciais ainda
nao foram encontradas associagdes significativas. No entanto, espera-se encontrar
associacbes da sintomatologia depressiva com as variaveis clinicas e
sociodemogréficas ao final da coleta de dados.

4. CONCLUSOES

Os resultados preliminares embora n&o demonstrem associagdes
significativas indicam presenca expressiva de sintomatologia depressiva. Sendo
assim, sugere-se intervencdes especificas no sentido de detectar e prevenir
transtornos neuropsiquiatricos durante o periodo gestacional.
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