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sobre impactos  biopsicossociais na Objgtiva—se reﬂetir acerca de alguns.fatores relacionados a saudg da mull}er no periodo puer;?eral ¢ suas repercussdes sot?re aos impactos da
negligéncia nos cuidados apos o nascimento do bebé. Estudo tedrico-reflexivo, buscando discutir a atengéo a satide materno-infantil no puerpério.
Para o debate do tema, foram realizadas buscas no Portal Regional da Biblioteca Virtual em Satde e na Scientific Eletronic Library Online.
Foram utilizados os descritores: enfermagem; puerpério; cuidados pos-parto; negligéncias e alteragdes psicossociais. Acolhimento e necessidades
fisicas e emocionais da mulher recém parida, as alteragdes psicossociais no puerpério podem levar algumas mulheres a um estado extremo de
descontrole emocional. Os sentimentos e sensagdes sdo imensos, tudo ¢ incomodo, e as mulheres acreditam ter perdido a capacidade intelectual,
racional e social de convivéncia. Sdo incapazes de tomar decisdes simples sobre as proprias rotinas domésticas e vivem dentro do mundo-bebé.
Em sintese ¢ fundamental reconhecer que o puerpério, além de ser um periodo de recuperagdo fisica, também ¢ um momento de adaptagdo
emocional e social, com potenciais impactos na saide mental da mulher.

atengdo a Satide da Mulher no Puerpério.
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Abstract

The aim of this study is to reflect on some factors related to women’s health during the postpartum period and their repercussions on the impacts
of negligence in postpartum care. This is a theoretical-reflective study that seeks to discuss maternal and child health care during the postpartum
period. To discuss the topic, searches were conducted on the Regional Portal of the Virtual Health Library and the Scientific Electronic Library
Online. The following descriptors were used: nursing; postpartum; postpartum care; negligence and psychosocial changes. In addition to the
physical and emotional needs of the newly born woman, the psychosocial changes during the postpartum period can lead some women to an
extreme state of emotional instability. Feelings and sensations are immense, everything is uncomfortable, and women believe they have lost their
intellectual, rational and social capacity for coexistence. They are incapable of making simple decisions about their own domestic routines and
live within the baby-world. In summary, it is essential to recognize that the postpartum period, in addition to being a period of physical recovery,
is also a time of emotional and social adaptation, with potential impacts on the woman’s mental health.

Key words: Postpartum; Nursing; Women’s health.

Resumen

El objetivo de este estudio es reflexionar sobre algunos factores relacionados con la salud de las mujeres durante el puerperio y sus repercusiones
en los impactos de la negligencia en la atencion posparto. Este es un estudio tedrico-reflexivo que busca discutir la atencion a la salud materno
infantil durante el puerperio. Para discutir el tema, se realizaron busquedas en el Portal Regional de la Biblioteca Virtual en Salud y la Biblioteca
Electronica Cientifica en Linea. Se utilizaron los siguientes descriptores: enfermeria; puerperio; atencion posparto; negligencia y cambios
psicosociales. Ademas de las necesidades fisicas y emocionales de la recién nacida, los cambios psicosociales durante el puerperio pueden llevar
a algunas mujeres a un estado extremo de inestabilidad emocional. Los sentimientos y sensaciones son inmensos, todo es incomodo y las mujeres
creen haber perdido su capacidad intelectual, racional y social para la convivencia. Son incapaces de tomar decisiones simples sobre sus propias
rutinas domésticas y viven dentro del mundo del bebé. En resumen, es fundamental reconocer que el periodo posparto, ademas de ser un periodo
de recuperacion fisica, es también un momento de adaptacion emocional y social, con potenciales impactos en la salud mental de la mujer.

Palabras clave: Posparto; Enfermeria; Salud de la mujer.

Afiliagao dos autores:

'Discente Graduagdo de Enfermagem, Universidade de Vassouras, Vassouras, Rio de Janeiro, Brasil. E-mail: vittoriabragam@hotmial.com ORCID: https://orcid.org/0009-0004-8103-4735

Discente de Graduagdo em Enfermagem - Universidade de Vassouras, Vassouras, RJ, Brasil. E-mail: victorialllopes@gmail.com ORCID: https://orcid.org/0009-0003-9220-9126

*Mestre. Enfermeira pela UniVassouras. Servidora da Secretaria Municipal de Satde de Vassouras, Vassouras, RJ, Brasil. E-mail: fabianavargas@id.uff.br ORCID: https://orcid.org/0000-0002-1305-9242
“Mestre. Docente do Curso de Enfermagem da UniVassouras, Vassouras, Rio de Janeiro, Brasil. E-mail: laboulisses@hotmail.com ORCID: https://orcid.org/0000-0001-7283-5865

Mestre. Docente do Curso de Enfermagem da UniVassouras, Vassouras, Rio de Janeiro, Brasil. E-mail: alesouza22@yahoo.com.br ORCID: https://orcid.org/0000-0002-9009-9774

°Doutora. Docente do Curso de Enfermagem da UniVassouras, Vassouras, Rio de Janeiro, Brasil. E-mail: marileimts@hotmail.com ORCID: https://orcid.org/0000-0002-3276-0026

E-mail de correspondéncia: vittoriabragam@hotmail.com

Recebido em: 21/06/25 Aceito em: 19/08/25

REVISTA 198 Esta obra estd licenciada com uma licenga

PRO' -UNIVE Rsus @c-m Creative Commons Atribuigdo 4.0 Internacional

Revista Pro-univerSUS. 2025; 16 (3) Edi¢ao Especial: 198-202



Moreira et al., 2025.

DOI 10.21727/rpu.16iEspecial.5553

Introducao

O puerpério ¢ um periodo de grandes
transformacdes fisiologicas e psicossociais na vida das
mulheres. Para muitas a maternidade se caracteriza
como o momento mais importante de suas vidas,
contudo ¢ um periodo de adaptagdo psicologica para
o futuro desenvolvimento de um novo papel. Cada
mulher enfrenta esse momento de maneira singular,
uma experiéncia que envolve fatores fisicos, psiquicos,
sociais ¢ emocionais’.

O inicio desta fase ocorre logo apds a expulsdo da
maior parte do contetido do ttero gravidico, estendendo-
se a seis ou mais semanas, dividindo-se tal periodo em
puerpério imediato, tardio e remoto. Isto pelo fato de
ser um momento de total importancia para o retorno dos
orgdos reprodutivos, bem como para a readaptacdo do
organismo feminino, alterado pela gravidez e pelo parto
a situacdo pré- gravidica. No puerpério as mulheres
nido estdo doentes. No entanto, a possibilidade de
intercorréncias clinicas como anemias, hemorragias,
infecgdes e morte materna, fazendo com que o puerpério
seja considerado um periodo critico. Inerente a isso,
durante a assisténcia puerperal, sdo estabelecidos os
objetivos: verificar o estado de satide da mulher e do
recém-nascido; avaliar e apoiar o aleitamento materno;
orientar o planejamento familiar; identificar situagdes de
risco ou intercorréncias e conduzi-las; avaliar a intera¢do
da mée com o recém-nascido e, ainda, complementar ou
realizar a¢des ndo executadas no pré-natal?.

Frente destes objetivos é de suma importancia que
a Puérpera tenha acesso a uma assisténcia de qualidade,
onde seja possivel compartilhar suas ansiedades e
esclarecer possiveis duvidas desta nova etapa de sua
vida. Sendo assim, podemos ressaltar a importancia
do cuidado de qualidade promovido pelo profissional
Enfermeiro, onde se torna extremamente relevante que
este possua uma amplitude de conhecimentos acerca
do ciclo gravidico-puerperal, para que seja possivel o
planejamento da assisténcia conforme as necessidades e
individualidades de cada mulher?.

Pesquisas apontam que 1 a cada 5 mulheres
podem sofrer com a depressdo pds-parto e apresentar
sintomas como: cansago extremo, sentimentos de
raiva ¢ ansiedade, comportamento suicida, desanimo
persistente, alteragdo de sono, descontrole emocional
por estresse do parto, redugdo de apetite, perda da libido
e interesse ou prazer em atividades diarias, perda ou
ganho de peso, dentre outros. Nesse contexto, torna-se
imprescindivel identificar os sinais e sintomas da DPP,
pois, quando detectados precocemente, ha maiores
chances da prevengao dos agravos que podem acometer
ao bindmio mae-filho10. Portanto, os profissionais de
enfermagem devem estar atentos aos sinais e sintomas
da DPP, identificar os fatores ou condigdes relacionadas

aos riscos do agravamento do quadro e prestar cuidados
integrais e humanizados®.

Dentro dessa perspectiva, ressalta a importancia
da Teoria das Relacdes Interpessoais de Hildegard
Peplau no cuidado a mulher com DPP, fundamentado
na pratica do cuidado na relacdo enfermeiro e
paciente, visando atender as necessidades por meio do
atendimento humanizado e individualizado™

Metodologia

O presente trabalho resulta de um estudo de
revisdo bibliografica, que tem como objetivo rever
diferentes contetdos publicados sobre a Importancia de
uma assisténcia de Enfermagem de qualidade no periodo
Puerperal. Logo, este estudo tedrico-reflexivo, busca
discutir a atengdo a saude materno-infantil no puerpério.
Para o debate do tema, foram realizadas buscas no
Portal Regional da Biblioteca Virtual em Satde e na
Scientific Eletronic Library Online. Foram utilizados

Figura 1. Fluxograma da estratégia PICO.

ESTRATEGIA PICO

Avsliar a satde mental da mulher, além de considerar o

contexto em que ela vive. Identificar sinais de depresséo,

como choro fécil, irritabilidade, e comportamento hostil.

Verificar se a mulher tem uma rede de apoio social. Entre
outros fatores especificos.

Elaborsr intervencdes a partir de um cuidado humanizado
visando o delicado rrlombdop'nfpiflo A partir dai oferecer
o melhor atendimento possivel, visando bem-estar e conforto
para essas pacientes.

Figural. Fluxograma da estratégia PICO
Fonte. Elaborado pelos autores.
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PERGUNTA DE

PESQUISA

Figura 2. Pergunta da pesquisa:

Fonte. Elaborado pelos autores.

os descritores: enfermagem; puerpério; cuidados pos-
parto; negligéncias e alteragdes psicossociais.

Resultados e Discussao

Puerpério, sobre parto ou pos-parto ¢ um
periodo cronologicamente variavel, de defini¢do
imprecisa, durante o qual se desenrolam todas as
manifestagdes involutivas e de recuperagdo da genitalia
materna apds o parto. Registra-se a ocorréncia de
importantes modificagdes gerais, que perduram até o
retorno do organismo as condigdes vigentes antes da
gravidez. A relevancia e a extensdo desses processos
sd0 proporcionais a importancia das transformagoes
gestativas experimentadas e diretamente subordinadas
a duragdo da gravidez.

Entretanto, diversas sdo as mudancas hormonais
envolvidas na gravidez e no puerpério podem afetar
significativamente nas questdes psicossociais ¢
comportamentais da mae. Ademais, a depressdo pos-
parto possui origem multifatorial e isso dificulta o
diagnodstico e a assisténcia profissional, visto que
o despreparo dos profissionais da saude distancia
um tratamento adequado e integral dessa puérpera.
Constatou-se, também, a necessidade das politicas de
educacdo em satde abordarem a depressdo pos-parto.
Consideragdes finais: A depressdo pos-parto relaciona-
se com as alteracdes fisiologicas que ocorrem durante o
puerpério. Contudo ndo é possivel realizar o diagnostico
desse transtorno psicossocial apenas com base nas
mudangas proprias do periodo pds-gestacional®

O puerpério emocional é definido como o estado
de alteracdo psicologica essencial, provisorio, em que
existe maior vulnerabilidade psiquica, tal como no bebé.
Além disso, observa-se certo grau de identificagdo,
0 que permite as maes ligarem-se intensamente ao
recém-nascido (RN), adaptando-se ao contato com ele e
atendendo as suas necessidades basicas’.

Com base no MS, o puerpério ¢ conceituado
pelo retorno do organismo da mulher para o estado
pré-gravidico, em que o mesmo divide-se em trés
estagios: imediato (1° ao 10° dia pds-parto), podendo
também ser considerado puerpério imediato a partir da
segunda hora apos a dequitacdo da placenta, tardio (11°
ao 43° dia) e remoto (apés o 43°dia), tendo duragdo
aproximadamente de seis a oito semanas®.

A depressao pos-parto (DPP) ¢ definida como
um episddio de depressdo maior que pode ocorrer nas
primeiras semanas apds o parto. Seu diagnostico deve
ser fornecido pelo médico psiquiatra com o apoio de
um psicologo e, durante a assisténcia pré-natal, o
trabalho do enfermeiro adquire especial relevancia
para o reconhecimento de sinais e sintomas associados
a doenga, visto que € esse profissional o responsavel
pelo acompanhamento da mulher desde o pré-natal até
0 puerpério’.

Considerada a doenca de maior acometimento
as puérperas no mundo a DPP, quando nao tratada,
gera consequéncias e prejuizos nao somente no nivel
mental, mas afeta o social e o familiar que, por sua vez,
repercutem na interagdo mae-bebé e no desenvolvimento
da crianga!’. Trata-se de doenga de dificil diagnostico, o
que pode ser atribuido a inabilidade das mulheres para o
reconhecimento dos sintomas, pela auséncia de suporte
adequado e até despreparo por parte de profissionais da
saude'.

Os principais sinais e sintomas da DPP sdo
semelhantes aos de outras formas de depressdo, como
humor depressivo associado a desdnimo persistente,
auséncia de prazer ao realizar atividades que antes
eram apreciadas, irritabilidade, perda de apetite,
distirbios do sono, cansaco, sentimento de culpa e
perda da libido'.

A auséncia de tratamento ou o tratamento
inadequado para a depressdo pods-parto pode resultar
em consequéncias graves e, até mesmo, irreversiveis
como suicidio, infanticidio, morte stubita da crianga,
maus tratos, desenvolvimento deficiente das func¢des de
linguagem, motoras e cognitivas do bebé e sequelas
como distarbios psicossociais quando da vida adulta’®.

O profissional de enfermagem, por meio da
realizacdo do acompanhamento pré-natal, podera
identificar as mulheres com fatores de risco, o que
termina também por estreitar a relacdo do profissional
de saude com o paciente. Logo, o profissional de satide
tem a chance de atuar na preven¢ao e na promocao da
saude, por meio da identificacao dos riscos a que cada
gestante estad exposta e isso permitira a orientagdo
e os encaminhamentos adequados em cada momento
da gravidez'*.

O puerpério, além de ser um periodo marcado
por grandes modificacdes fisiologicas, ¢ uma fase de
alteragdes emocionais e psicologicas. Sentimentos
de inutilidade, culpa, medo, preocupacao, cansago
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¢ agitacdo sao comuns no puerpério’. Todos esses
sentimentos sdo potencializados de acordo com a rede
de apoio da puérpera, de sua historia pregressa de
distirbios mentais e do meio social em que ela esta
inserida’.

O cuidado pods-parto se constitui em uma
importante estratégia para reduzir a morbimortalidade
materna. Apesar disso, esse ¢ o periodo mais
negligenciado para a prestacao de cuidados de saude
com qualidade.

Nas primeiras seis semanas apos o0 parto
incluem repouso, higiene, alimentagao saudavel, apoio
emocional e acompanhamento médico para a mae e o
bebé. E crucial evitar esforcos excessivos, manter a
regido intima limpa e seca, e buscar ajuda profissional
para lidar com as mudancas fisicas e emocionais do
periodo.

A Organizagdo Mundial da Saade'® langou
suas primeiras diretrizes globais para apoiar mulheres e
recém-nascidos no periodo pds-natal — as primeiras seis
semanas apos o nascimento, levando em consideragdo
que este ¢ um momento crucial para garantir a
sobrevivéncia do recém-nascido e da mae e para apoiar
o desenvolvimento saudavel do bebé, bem como a
recuperagao e o bem-estar fisico e mental da mulher.

Em todo o mundo, mais de trés em cada 10
mulheres e bebés atualmente nao recebem cuidados pos-
natais nos primeiros dias apds o nascimento - o periodo
em que ocorre a maioria das mortes maternas e infantis.
Enquanto isso, as consequéncias fisicas e emocionais do
parto, de lesdes a dores e traumas recorrentes podem ser
debilitantes se ndo forem gerenciadas, mas geralmente
sdo altamente trataveis quando a atengdo € prestada no
momento certo.

As alteragdes psicossociais no puerpério
podem levar algumas mulheres a um estado extremo
de descontrole emocional. A mulher que deu a luz
tende a viver percepgdes extremas; tem a sensacao
de enlouquecer, de perder todos os seus espagos de
identificacdo e referéncias conhecidos. E comum o choro
e sentir-se perdida e deslocada, ou seja, uma realidade
¢ assustadora para essas mulheres, que acreditam nao
poderem voltar a ser donas de seu destino e de suas
proprias vidas. A identidade feminina estd perdida nesse
momento, e a sensagcdo de que a vida esta passando “la
fora” € constante, pois a vida cotidiana da puérpera se
desenrola, na maioria das vezes, entre quatro paredes.
Essas maes sdo “maes bebés” que estdo aprendendo a
desenvolver a maternidade em toda a sua complexidade,
e por isso € importante que nesse periodo tenham apoio
e afeto das pessoas com quem convivem, bem como
acesso a ferramentas que desenvolvam suas habilidades
maternas com seguranca para elas e seus bebés!’.

Consideracoes Finais
O estudo buscou compreender os impactos

biopsicossociais na aten¢do a salde da mulher no
puerpério, destacando a importancia de um olhar integral
¢ humanizado por parte dos profissionais de saude.
Observou-se que este periodo ¢ marcado por intensas
transformagdes fisicas, emocionais e sociais, exigindo
intervengdes que respeitem as especificidades de cada
mulher. Ao reconhecer a complexidade do puerpério,
reafirma-se a necessidade de politicas publicas eficazes,
estratégias de cuidado interdisciplinares e acolhimento
qualificado, capazes de promover o bem-estar ¢ a
qualidade de vida das puérperas. Dessa forma, espera-
se que os resultados aqui apresentados contribuam para
reflexdes e praticas que fortalegcam a atencdo a saude da
mulher nesse momento t3o singular.

Durante a realizacdo deste trabalho, um dos
principais obstaculos enfrentados foi a escassez de
literatura especifica ¢ aprofundada sobre a atencdo a
satde da mulher no puerpério sob a perspectiva dos
impactos biopsicossociais. A maioria dos estudos
encontrados aborda o puerpério de forma fragmentada,
priorizando aspectos clinicos ou fisiologicos, o que
dificultou uma analise mais ampla ¢ integrada das
dimensdes bioldgica, psicologica e social. Essa
limitacdo evidenciou a necessidade de mais pesquisas
que considerem a complexidade do periodo puerperal,
sobretudo no que se refere a integralidade do cuidado
a mulher nesse momento tdo delicado e determinante
para sua satde e bem-estar.

Diante dos achados desta pesquisa, recomenda-
se, em primeiro lugar, a ampliacdo de estudos que
abordem o puerpério sob a oOtica biopsicossocial, de
modo a promover uma compreensao mais abrangente
das demandas dessa fase. E fundamental que novas
pesquisas contemplem nao apenas o0s aspectos
fisiologicos, mas também as repercussdes emocionais e
sociais que influenciam diretamente a satde da mulher
no pos-parto. Além disso, sugere-se que os profissionais
de saude recebam capacitacdes especificas sobre os
cuidados integrais no puerpério, com foco na escuta
qualificada, no acolhimento e no acompanhamento
continuo. Por fim, recomenda-se que as politicas
publicas de atencdo a saude da mulher incluam agdes
especificas voltadas ao periodo puerperal, reconhecendo
suas singularidades e promovendo uma rede de apoio
mais eficaz ¢ humanizada. Logo, ¢ primordial que
essas mulheres recebam acolhimento e tratamento
humanizado, para que sua jordana a partir dali seja
vivida de forma leve e saudavel.
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