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RESUMO

Psicose puerperal € um transtorno psiquiatrico encontrado em algumas mulheres pds-
parto, as quais, possuem fatores obstétricos e episddios prévios que ajudam no
desenvolvimento dessa patologia. A doenca estabelecida gera diversos desfechos no
periodo pds-parto, ocasionando prejuizos tanto maternos como para 0 recém-nascido.
Esta revisdo tem como objetivo descrever a prevaléncia da psicose puerperal, fatores de
risco, impactos da doenca no periodo pds-parto, linhas de tratamento com resultados
satisfatorios e intervengdes para um melhor desfecho de salde da mae e filho, por meio
de andlise de literaturas, consultados no SciELO, PubMed, LILACS e Google
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Académico. Foi visto que a depressao peri parto ¢ um dos pontos mais importantes para
o desenvolvimento de episodio da psicose puerperal, além disso o fato de ter um recém-
nascido em casa é colocado como risco aumentado para suicidio materno. Nao menos
importante, a presenca de fatores obstétricos eleva as chances para desenvolvimento de
transtornos psiquiatricos pds-parto como também de morte materna. Ja possui diversos
tratamentos para melhoria do quadro sintomatol6gico, como psicoterapia, medicamentos
e outros métodos que busca exclusivamente beneficios durante a comorbidade ja
estabelecida. Desta forma, é alcancado, com diagnésticos precoces e terapéutica
apropriada, a diminuicdo de episodios graves e até suicidio.

2 e

Palavras-chave: “psicose”, puerpério”, “transtornos mentais no puerpério”.

ABSTRACT

Puerperal psychosis is a psychiatric disorder found in some postpartum women, who have
obstetric factors and previous episodes that help in the development of this pathology.
The established disease generates several outcomes in the postpartum period, causing
damage both to the mother and the newborn. This review aims to describe the prevalence
of puerperal psychosis, risk factors, impacts of the disease in the postpartum period, lines
of treatment with satisfactory results and interventions for a better health outcome for the
mother and child, through analysis of literature, consulted on SciELO, PubMed, LILACS
and Google Scholar. It was seen that peri-partum depression is one of the most important
points for the development of an episode of puerperal psychosis, in addition to the fact
that having a newborn at home is placed as an increased risk for maternal suicide. Not
least, the presence of obstetric factors increases the chances of developing postpartum
psychiatric disorders as well as maternal death. It already has several treatments to
improve the symptoms, such as psychotherapy, medications and other methods that seek
exclusively benefits during the comorbidity already established. In this way, it is
achieved, with early diagnosis and appropriate therapy, the reduction of serious episodes
and even suicide.

Keywords: “psychosis”, puerperium”, “Mental disorders in the puerperium”.

1 INTRODUCAO

Um episodio de psicose puerperal € uma emergéncia psiquiatrica de inicio subito
e com potencial de se tornar grave rapidamente, podendo variar significativamente em
relacdo a intensidade de sintomas (HERON et al. 2008). Segundo o Manual Diagnéstico
e Estatistico de Transtornos Mentais — DSM V (APA, 2013), a psicose puerperal € uma
forma de Transtorno Psicotico Breve que se manifesta durante a gestacdo ou até 4
semanas pos-parto em forma de delirios e alucinacdes, podendo também se apresentar
como discurso desorganizado ou comportamento catatdnico.

Estudos retrospectivos evidenciam que ha uma associacao entre psicose pds-parto
e transtorno bipolar (CRADDOCK, JONES, 2005; MUNK-OLSEN et al. 2009).
Portanto, o fator de risco mais forte e mais bem estabelecido para a suscetibilidade a

psicose pos-parto € uma historia de transtorno bipolar ou episédios prévios pos-parto
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graves, embora Varios outros fatores de risco potenciais existam (JONES et al. 2014).
Vérios fatores obstétricos foram examinados em relacdo ao risco de psicose pos-parto
(incluindo complicagfes na gravidez e no parto, cesariana, sexo do bebé e periodo de
gestacdo), mas o Unico achado consistente é uma forte associacdo com a primiparidade,
mas sem motivo esclarecido (MUNK-OLSEN et al. 2014; DI FLORIO et al. 2014).

A prevaléncia global de psicose puerperal citada com mais frequéncia é de 1-2
por 1000 partos (KENDELL, CHALMERS, PLATS, 1987). Segundo revisdo sistematica
realizada por Vanderkruik et al. (2017), a incidéncia de psicose pos-parto variou entre
0,89 e 2,6 em 1.000 nascimentos em varios paises, sendo entdo consistente com a
prevaléncia frequentemente citada. Entretanto, a grande variacdo nas definicdes e
avaliacdes usadas para indicar os casos de psicose pOs-parto ndo permitiu a reunido de
dados para uma estimativa mais precisa.

Ademais, a taxa de gestacdo na adolescéncia no Brasil é alta, com 400 mil
casos/ano (DATASUS), sendo as adolescentes gestantes uma populacdo frequentemente
marginalizada da sociedade (DIAS et al. 2020). O objetivo desta revisdo é descrever a
prevaléncia da psicose puerperal em adolescentes, os fatores de risco associados,
impactos da doenca no periodo pos-parto e enumeracao das intervengdes para um melhor

desfecho na saude da mae e filho.

2 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, de natureza qualitativa, com
finalidade de descrever a respeito da psicose puerperal. Constitui-se de uma analise
bibliografica de carater critico, com objetivo de sintetizar as publicacdes envolvendo a
tematica abordada. Utilizaram-se estudos realizados com grupos de seres humanos,
relatos experimentais e estudos de literatura, publicados em formato virtual para escrita
da discusséo.

A busca de artigos ocorreu nas seguintes bases de dados: SciELO, PubMed,
LILACS e Google Académico, complementada por um levantamento das referéncias dos
principais trabalhos selecionados. Utilizou as seguintes palavras-chave para a busca dos
artigos: “psicose”; puerpério”, “transtornos mentais no puerpério”. Associando os termos
entre si com os operadores boleanos “AND” ou “OR”, assim como suas variantes nas
linguas inglés e espanhol.

Foram incluidos estudos disponiveis gratuitamente no formato online e

completos, nas linguas portugués, inglés e espanhol, relacionados a pesquisas envolvendo
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seres humanos, relatos de experiencias, estudos experimentais, e revisoes de literatura.
Sendo excluidos aqueles fora do recorte temético, duplicados em mais de uma base de
dados (considerando apenas em uma destas), ndo disponiveis em dominio publicos ou
publicados apenas no formato de resumo ou cuja abordagem ndo se enquadrasse na
proposta do presente estudo. Em seguida foi realizada uma leitura minuciosa dos dados
encontrados, sendo selecionados apenas aqueles que se enquadravam com a proposta

deste estudo.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A depressdo peri parto afeta até uma em sete mulheres e tem associacao
significativa a morbidade materna e neonatal, se ndo tratada (LANGAN, GOODBRED.
2016). A gravidade desses problemas varia desde os blues pos-parto comuns e depressao
poOs-parto, que afeta até 20% das maes, até a psicose pos-parto mais rara com prevaléncia
de 0,1% (LINS, 2019). No entanto, mesmo rara, a psicose pos-parto constitui um evento
de saude mental mais sério, sendo a maior emergéncia médica pos-parto, causando um
maior numero de suicidio e infanticidio (MIGHTON et al. 2016).

Pesquisas recentes sugerem que ter um filho recém-nascido esta associado a uma
reducdo substancial do risco de suicidio materno (LINS, 2019). Além disso, mulheres
gravidas em comparacdo com mulheres ndo perinatais no geral, tem uma probabilidade
menor de desenvolvimento dos transtornos mentais e uso de substancias. Em
contrapartida foi demonstrado que a gravidez e o periodo pos-parto podem propiciar o
desenvolvimento e exacerbacdo de transtornos mentais devido a mudancas bioldgicas e
psicossociais (MOTA et al. 2019).

Alguns estudos mostraram que a Gravidez e o0 parto recente sdo considerados uma
protecdo contra o suicidio em relacdo as mulheres da populacdo em geral, correspondendo
a 6 vezes menores essa taxa do que esperado, sendo demonstrado que o risco de suicidio
é menor no primeiro ano em comparagdo com o posterior (LINS, 2019; CRUZ, LEON,
BLANCAS, 2018; LIMA et al. 2017). No entanto para as mdes que tem internacédo
psiquiatrica pos-parto o risco de suicidio aumenta em 70 vezes no primeiro ano apos o
parto, em comparacdo a populacdo em geral (LINS, 2019). O parto como um ativador
potencial para o desenvolvimento de episddios de doenca psiquiatrica grave, sendo
proposto que as mudancas fisioldgicas que ocorrem neste periodo seriam o mecanismo

primario subjacente que impulsiona esse risco (MOTA et al. 2019).
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O fator de risco mais forte para o desenvolvimento de depressdo peri parto é a
depressdo prévia (LANGAN, GOODBRED. 2016), o que também eleva o risco de
suicidio, ja que h& uma associagdo entre suicidio no primeiro ano apds o parto naquelas
que ja possuiam transtorno mental, les6es autoprovocadas e fatores de risco relacionados
ao parto (LINS, 2019). No entanto, sabe-se pouco sobre as chances de desenvolvimento
da psicose pos-parto. Acredita-se que mudangas hormonais rapidas, privacdo de sono e
alto estresse ambiental no periodo pds-natal inicial contribuam para a PPP. Além disso,
tem-se como fatores a primariedade, historia pessoal ou familiar de transtorno afetivo
bipolar ou esquizofrenia, e evento prévio de psicose. Ainda é controverso o fator sexo da
prole (MIGHTON et al. 2016).

Em mulheres com pré-eclampsia foi observado maior risco de desenvolver
transtornos psiquiatricos, porém, diferente das mulheres com depressdo prévia, estas
apresentam os sintomas no periodo de 0 a 3 apos o parto (CAROPRESO et al. 2019). O
inicio da psicose pode acontecer em 2 a 3 dias ap0s o parto, podendo se apresentar com
delirios, alucinages e desorganizagdo conceitual (MIGHTON et al. 2016). Um episddio
de transtorno puerperal € muitas vezes a primeira ocorréncia de um transtorno afetivo,
portanto tais casos foram comparados com um primeiro episodio de depressdo
(RUNDGREN et al. 2018).

N&o obstante, a prevaléncia entre populacdes de risco parece ser clinicamente
significativa. Um estudo brasileiro avaliou o predominio de transtorno psiquiatricos em
gestantes adolescentes atendidas em um hospital pablico brasileiro, que mostrou uma taxa
de 32,5% de adolescentes com algum transtorno psiquiatrico na populacdo estudada,
assim como um percentual de 2,5% de psicose puerperal entre as participantes
(MITSUSHIRO et al. 2009). Porém a associacao entre idade e episodios graves de humor
se mostrou inexistente em outra pesquisa, ja que ndo houve diferenca de idade entre
puerperas com psicose pds-natal, depressdo pds-parto ou aqueles sem complicacGes
psiquiatricas (DI FLORIO et al. 2013).

E importante ressaltar que analises em relacdo a transtornos psiquiatricos nas
adolescentes durante a gravidez e o periodo po6s-parto ainda sdo escassos. Estudos no
Brasil examinaram a relacdo entre gestacdo e transtorno bipolar entre adolescentes, com
ambos descobrindo que o uso de substancias e alcool sdo correlatos significativos
(BESSA et al. 2010; GOLDSTEIN et al. 2008). Essas descobertas reforcam que o
transtorno bipolar pode ser um sério fator de risco para episodios de psicose puerperal em

adolescentes gravidas.
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Fatores obstétricos tais como doencas, cesariana aguda, estresse de cuidados
infantis parecem aumentar o risco de depressdo pds-parto, diferente do filho natimorto,
que aumenta o risco de suicidio. Foi encontrado também uma forte associagdo entre baixa
escolaridade e suicidio no primeiro ano pés-parto, onde ndo foi afetado pela idade ou pela
maternidade em si (LINS, 2019). Como a psicose puerperal costuma manifestar
rapidamente e em alguns casos pode ter passado sem tratamento, podemos ter perdido 0s
sintomas ou episodios de psicose, especialmente entre as consultas pos-parto de uma
semana e um més, pois as mulheres correm maior risco durante o primeiro més pos-parto
(MIGHTON et al. 2016)

Vaérios estudos comprovaram a associacdo entre pré-eclampsia e disturbios
psiquiatricos durante a gravidez, ndo sendo apenas um fator de risco para depressdo, mas
também a maior gravidade dos sintomas desta. Ha ainda associagdo a outras morbidades
como diabetes gestacional, prematuridade (PEREIRA, ARAUJO, 2020; RUNDGREN et
al, 2018). Apo6s o nascimento o bebé tem papel fundamental na recuperagdo materna, 0s
cuidados com estes deixam a méde mais segura e confiante, 0 que aumenta a sua aceitacao
da condicdo e recuperagdo. Mesmo assim, foi ainda demonstrado que estes cuidados
podem influenciar negativamente se ndo houver apoio e ajuda familiar (PLUNKETT et
al. 2017).

O tratamento de primeira linha na depressao leve a moderada é a psicoterapia e de
moderada a grave, uso de medicamentos antidepressivos. H& também a terapia
eletroconvulsiva que € utilizada com tratamento para depressdo e psicose, sendo mais
eficaz durante o periodo p6s-parto do que durante outros periodos de vida (RUNDGREN
et al. 2018). O principal resultado foi a melhora dos sintomas da doenca dentro de uma
semana apds a eletroconvulsoterapia (JOSE, CRUZ, 2020). A eletroconvulsoterapia
apresentou melhores resultados em comparacdo a farmacoterapia, principalmente quando
associado a sintomas mais graves. Além disso, a eletroconvulsoterapia se mostrou mais

eficaz quando iniciada de forma precoce apds o parto (MACHADO et al. 2018).

4 CONCLUSAO

O presente estudo mostrou relacdo entre historia de transtorno bipolar e o
desenvolvimento de psicose pos parto, sendo este o principal fator de risco. Mesmo sendo
rara, a psicose pos-parto € a maior emergéncia relacionada a saude mental pds-parto,
causando um maior namero de suicidio e infanticidio. Houve ainda uma associagdo entre

pré-eclampsia e disturbios psiquiatricos durante a gravidez, sendo fator de risco, e de
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maior gravidade dos sintomas. Ha ainda associacdo a outras morbidades como diabetes
gestacional, prematuridade e outros fatores obstétricos, os quais sdo relacionados com
maior desfecho e prejuizo na satde mental da mée.

Além dos fatores de risco, foi demonstrado também que o parto recente é uma
protecdo contra o suicidio, sendo evidenciado que a presenca de uma crianga recém
nascida possui fatores protetores contra o desenvolvimento de transtornos psiquicos. A
respeito do tratamento da psicose foi demonstrado que a eletroconvulsoterapia € mais
eficaz que a farmacoterapia e psicoterapia. Desta forma, este estudo demonstra os
principais fatores que levam ao maior risco de psicose puerperal e consequentemente do
suicidio materno. Com isso, foram mostradas inumeras alternativas tanto durante a
gestacdo, como em periodos fora da gravidez, as quais ajudam mulheres ser tratadas e

acompanhadas para melhor vinculo mae-filho.
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