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Resumo

A violéncia doméstica (VD) contra a mulher é reconhecida como um grave problema de salde publica, e quando
ocorre no periodo gestacional pode contribuir para um cenario bastante influente na prevaléncia de depressdo pos-
parto (DPP). A presente revisdo objetiva correlacionar a VD com o desenvolvimento da DPP, a partir da andlise
sistematica do tema, a fim de fomentar medidas preventivas e tratamentos frente & problematica. Foi realizada uma
revisdo sistematica da literatura, do tipo integrativa e qualitativa, com publicagdes datadas entre 2000 e 2020,
disponibilizadas em lingua portuguesa ou inglesa, adquiridas nas bases de dados SciELO, PubMed, MEDLINE e
LILACS. Nota-se uma relacdo bastante elucidada entre a DPP e a VD, associada a potenciais fatores de risco, como
demograficos e socioeconémicos. A identificagdo precoce e a abordagem da VD durante a gestagdo na atencédo
primaria sdo mecanismos oportunos na diminuicdo da incidéncia de DPP, quando esta foi ocasionada sumariamente
pela exposicao a violéncia.

Palavras-chave: Depressdo pds-parto; Violéncia doméstica; Fatores de risco.

Abstract

Domestic violence (DV) against women is recognized as a serious public health problem, and when it occurs during
pregnancy it can contribute to a very influential scenario in the prevalence of Postpartum Depression (PPD). This
review aims to correlate the DV with the development of PPD, based on the systematic analysis of the theme, in order
to promote preventive measures and treatments in the face of the problem. A systematic review of the literature was
carried out, of the integrative and qualitative type, with publications dated between 2000 and 2020, available in
Portuguese or English, acquired in the SciELO, PubMed, MEDLINE and LILACS databases. A highly elucidated
relationship between PPD and DV is noted, associated with potential risk factors, such as demographic and
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socioeconomic factors. Early identification and the approach of DV during pregnancy in primary care are timely
mechanisms in reducing the incidence of PPD, when it was summarily caused by exposure to violence.
Keywords: Postpartum depression; Domestic violence; Risk factors.

Resumen

La violencia doméstica (VD) contra las mujeres es reconocida como un grave problema de salud publica, y cuando
ocurre durante el embarazo puede contribuir a un escenario muy influyente en la prevalencia de la depresion posparto
(DPP). Esta revision tiene como objetivo correlacionar la VD con el desarrollo de DPP, a partir del andlisis
sistematico del tema, con el fin de promover medidas preventivas y tratamientos frente al problema. Se realizé una
revision sistematica de la literatura, de tipo integrador y cualitativo, con publicaciones fechadas entre 2000 y 2020,
disponibles en portugués o inglés, adquiridas en las bases de datos SciELO, PubMed, MEDLINE y LILACS. Se
observa una relacién altamente dilucidada entre DPP y VD, asociada con factores de riesgo potenciales, como factores
demograficos y socioeconémicos. La identificacion temprana y el abordaje de la VD durante el embarazo en la
atencién primaria son mecanismos oportunos para reducir la incidencia de DPP, cuando fue causada brevemente por
la exposicion a la violencia.

Palabras clave: Depresion posparto; Violencia doméstica; Factores de riesgo.

1. Introducéo

Grossi (1996) caracteriza a violéncia domestica contra a mulher como uma questdo de salde publica por afetar
negativamente a integridade fisica e emocional da vitima, configurando-se por recorrentes regressos aos servicos de salude e o
aumento dos gastos nesse mbito ao provocar uma série de consequéncias, muitas vezes irreversiveis, para a vida e a salde da
vitima. Embora seja dificil estimar a real dimenséo da quantidade de mulheres expostas a esse agravo, estima-se que cerca de
27,2% a 33,7% das mulheres brasileiras ja tenham sofrido violéncia fisica apelo menos uma vez na vida (Schraiber et al,
2011), mesmo que o pais possua um disposto penal especifico na legislacdo para esse tipo de crime, cujo um dos artigos atribui
a violéncia doméstica "qualquer acdo ou omissdo baseada no género que Ihe cause morte, lesdo, sofrimento fisico, sexual ou
psicolégico e dano moral ou patrimonial” (Lei Maria da Penha, 2006) — todas essas formas de apresentacdo de um tipo de
violéncia intimamente relacionada com os altos indices de adoecimento mental no Brasil e no mundo (S Paula et al, 2008).

Embora seja um crime tipificado, a violéncia doméstica se constitui como uma entidade peculiar devido ao fato de que
a maioria das vitimas ndo conseguem falar sobre a situacdo, ndo possuem discernimento de que as a¢fes dos seus parceiros (ou
familiares) representam ameaca a sua individualidade e s&o comumente podadas de acesso aos meios de denuncia, como
relatado por Moreira et al (2014). Com isso, a violéncia doméstica se configura como de carater cronico e reincidente,
permeada por uso simbolico da agressividade com significados variados, “[...] seja de género, seja dos papéis e poderes
hierarquicamente construidos para cada um dos membros.” (Moreira et al, 2014; Patias, et al., 2014). Portanto, uma
reafirmacdo dessa problematica se insere ndo sd no desfecho do feminicidio, mas nos danos causados a saude individual da
mulher e as suas repercussdes mais frequentes — sobretudo centradas nas manifestagdes psicolégicas, como a depressao pés-
parto.

Dentro dessa tematica, o desenvolvimento da Depressdo Pds-Parto (DPP) é uma condicdo capaz de afetar mulheres de
diferentes idades, classes sociais e etnias. Esse transtorno acomete a mulher de forma fisica, psiquica e hormonal, atingindo
cerca 10% a 15% da populagdo feminina, cujas manifestacdes interferem no processo de salide doenca tanto da mée quanto do
filho, tornando-se um sério problema de sauide publica (de Matos et al, 2016). Essa condigdo acomete as mulheres no periodo
do puerpério, um momento delicado do pds-parto no qual ha mudancas significativas no psicologico da mulher, principalmente
em razdo de estresses fisioldgicos e psiquicos vigentes ou anteriores a gestacdo. Alguns outros fatores determinam a
prevaléncia da DPP, como mdes jovens, sem companheiros ou com dificuldade de relacionamento com seus conjuges,
experiéncia de eventos estressantes na gestacdo ou puerpério, o baixo nivel socioecondmico, ansiedade durante a gravidez e
depressdo, sendo este o principal fator de risco (Mattar et al, 2007).

Contemplando todas as informagdes expostas, é imprescindivel compreender a existéncia de diversas origens para a
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depressdo pdés-parto, desde causas fisioldgicas até fatores sociais, como estados depressivos ou de exposicdo as agressoes
fisicas e/ou psicolégicas no histdrico da mulher. Diante disso, é objetivo deste estudo correlacionar a violéncia doméstica com
o desenvolvimento da depressao pds-parto e, a partir da analise sistematica em relagdo ao tema, fomentar ideias para medidas

preventivas e tratamentos frente a problematica de grande complexidade.

2. Metodologia

Trata-se de uma Revisdo Sistematica da Literatura que utiliza um método para a busca de fontes bibliograficas, com
palavras-chave e critérios de selecdo dos materiais encontrados (Hohendorff, 2014).

O estudo concebeu 8 etapas metodoldgicas: (1) elaboracdo da pergunta de pesquisa; (2) busca na literatura; (3) selecéo
dos artigos; (4) extracdo dos dados; (5) avaliacdo da qualidade metodolégica; (6) sintese dos dados (metanalise); (7) avaliagédo
da qualidade das evidéncias; e (8) redacédo e publicacdo dos resultados (Galvéo e Pereira, 2014).

Para elaboracdo da pergunta norteadora deste estudo, utilizou-se a estratégia PVO (P - population, V - variable of
interest, O - outcome) que em portugués significa populagdo, varidveis de interesse e resultados esperados, respectivamente. O
direcionamento apresentou-se da seguinte forma: P - mulheres brasileiras, V - violéncia doméstica e depressdo pds-parto, O -
resultado da andlise. Dessa forma, foi efetuada a seguinte pergunta norteadora “A violéncia doméstica influencia no
desenvolvimento de depresséo pos-parto?”.

Para realizar este estudo, foram utilizadas as seguintes bases de dados: Scientific Eletronic Library Online (SciELO),
U.S. National Library of Medicine (PubMed), Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE),
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS). Para buscas complementares, foram utilizados:
Fundagdo Oswaldo Cruz (FIOCRUZ) e Organizacdo Mundial da Saide (OMS). Os artigos foram selecionados por 4 revisores
independentemente, levando em conta a seguinte sequéncia para verificagdo de elegibilidade: leitura dos titulos, dos resumos e
dos artigos na integra.

Foram utilizados como critérios de inclusdo: estudos produzidos em lingua inglesa ou portuguesa, disponiveis de
forma gratuita ou paga, com intervalo de tempo de publicacdo entre 2000 e 2020, que estejam inseridos na &rea das ciéncias da
salde e que abordem questfes epidemiolédgicas no Brasil e no mundo. Os critérios utilizados para exclusdo foram: artigos que
ndo estavam relacionados com o objetivo do estudo e com a pergunta norteadora e estudos repetidos entre as bases de dados. A
selecdo dos artigos para pesquisa foi realizada do més de agosto até dezembro de 2021.

Em seguida, empregou-se critérios de elegibilidade para identificacdo, selecdo e verificacdo de artigos com as
diretrizes Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA). A busca foi delimitada da seguinte
forma: combinacdo dos descritores “violéncia doméstica”, “depressdo pos-parto” e "fator de risco"; violéncia doméstica
categorizada como fator de risco para depressdo pds-parto; frequéncia de sintomas depressivos no periodo pds-parto; variaveis
socioecondmicas citadas; comparacao; presenca de dados epidemiolégicos no Brasil.

Durante a pesquisa nas bases de dados, foram utilizados alguns descritores, sendo eles: Violéncia Doméstica,
Depressdo pds-parto e Fatores de risco. Na busca por estudos cientificos compativeis com o0s objetivos desta reviséo,
utilizaram-se as palavras-chaves indexadas aos Descritores em Ciéncias da Satde (DeCS): “Violéncia Doméstica” AND
“Depressao pds-parto” AND “Fatores de risco”.

Para analisar a qualidade metodoldgica dos estudos selecionados, foi aplicado o instrumento adaptado do Critical
Appraisal Skill Programme (CASP). O CASP adaptado contempla 10 itens a serem considerados: 1) objetivo claro e
justificado; 2) metodologia adequada; 3) apresentagdo e discussdo dos procedimentos tedricos e metodolégicos; 4) selecao
adequada da amostra; 5) coleta de dados detalhada; 6) relacéo entre pesquisador e pesquisados; 7) aspectos éticos preservados;

8) analise de dados rigorosa e fundamentada; 9) apresentacdo e discussdo dos resultados e 10) contribuicGes, limitages e
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indicacfes de novas questbes de pesquisa. Cada um dos itens foi pontuado hum valor de 0 (zero) a 1 (um), sendo o resultado
final a soma das pontuagBes, com escore maximo de 10 pontos. Os artigos selecionados foram classificados conforme as
pontuagdes: nivel A - 6 a 10 pontos (boa qualidade metodoldgica e viés reduzido) ou nivel B - no minimo 5 pontos (qualidade
metodoldgica satisfatdria, contudo com risco de viés aumentado).

Segue abaixo o fluxograma do PRISMA demonstrando as etapas supracitadas que determinaram a elegibilidade dos

estudos incluidos nesta revisdo.

Figura 1 - Fluxograma do PRISMA.

Estudos encontrados nas

databases (Pubmed, Artigos encontrados em
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Inclusdo Elegi bilidade  Selecdo Identificagio

Fonte: Autores (2021).

3. Resultados

Foram selecionados 69 estudos relevantes das bases de dados: Pubmed, Scielo, LILACS e Medline. Apds a
eliminacdo de 4 duplicatas, 35 artigos ndo atenderam ao critério de inclusdo, restando 30. Desses, 5 ndo responderam a
pergunta condutora e 1 ndo obteve nota suficiente no CASP, restando 24 artigos que foram incluidos na revisdo. A maioria dos
artigos (45,8%) estudou a relagdo entre a violéncia doméstica e a depressdo pds-parto e 8 estudos (33,4%) abordaram a
prevaléncia e os fatores associados a depressdo pos-parto. Dos 24 artigos, 5 (20,8%) discutiram os aspectos da violéncia
domestica, 1 artigo (4,1%) abrangeu a DPP relacionada a violéncia por parceiro intimo em uma populagéo urbana pobre.

Quanto ao idioma, 16 artigos (66,6%) foram publicados em inglés e 8 (33,3%) em portugués. Dos anos de publicacéo,
a maioria dos artigos foi de 2020 (16,6%), seguido por 2018, 2017 e 2010 com 12,5% cada. Todos os artigos estavam no
intervalo compreendido entre 2000 e 2020. Os paises dos estudos compreenderam: Brasil (54,1%), Estados Unidos da América
(20,8%), China (8,3%) e Bangladesh, Inglaterra, Etidpia e Tailandia com 4,1%.

Apos a leitura na integra dos estudos, 25 (100%) foram classificados como nivel A, conforme CASP adaptado

apresentado no Quadro 1.
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Quadro 1 - Descrigdo compilada e niveis de evidéncia, segundo CASP, de cada estudo que compds a amostra final desta revisao. Recife - PE, 2021. (Continua)

Autor, ano Pais de estudo Desenho do estudo Amostra Objetivo Principais achados Evidéncia CASP
Machado et al, Brasil Reviséo integrativa | 17 artigos. Identificar a relacdo entre a violéncia | 58,8% dos artigos tiveram como desfecho o transtorno depressivo A
2014 por parceiro intimo na gravidez e os | puerperal, e 41,2% a depresséo p6s-parto.
transtornos mentais em mulheres em
periodo gravido-puerperal.
Valentine et al, Estados Unidos Coorte prospectivo | 210 mulheres latino- Avaliar se a violéncia por parceiro | Depressdo pré-natal € um fator de risco para depresséo pos-parto, A
2010 americanas  gravidas | {ntimo é um fator de risco pré-natal para | enquanto a violéncia por parceiro intimo é um fator de risco
entre 18 e 42 anos de | adepresséo pos-parto. independente para a depresséo pos parto.
idade.
Islam et al, 2017 Bangladesh Transversal 426 novas maes, entre | Avaliar como a associacdo entre | Aproximadamente 35.2% das mulheres tiveram DPP entre os 6 A
15 e 49 anos, nos | violéncia por parceiros intimos e | primeiros meses ap6s o parto. A chance de desenvolver DPP foi
primeiros 6 meses pds- | depressdo pds-parto pode mudar de | significativamente maior entre mulheres que relataram exposicdo a
parto. acordo com o tipo e tempo que a vitima | violéncia fisica, sexual ou psicolégica durante a gravidez do que
sofre com a violéncia. entre as que ndo foram expostas, sendo que somente quanto a
violéncia fisica foi estabelecida uma relacéo direta com a DPP. Os
resultados ainda revelam a relagéo entre o tempo e o tipo da violéncia
e sua influéncia na DPP
Beydoun et al, 2012 | Estados Unidos | Revisdo sistematica | 37 estudos. Auvaliar a existéncia de associagéo entre | 7 artigos revelaram a existéncia de uma associagéo entre a violéncia A
violéncia por parceiro intimo e por parceiro fintimo e a depressdo pods-parto, inclusive
transtorno depressivo, sintomas correlacionando a severidade da violéncia com o grau de depresséo.
depressivos e depresséo pos-parto.
Howard et al, 2013 Inglaterra Revisédo sistematica | 67 estudos. Estimar a prevaléncia de experiéncias de | Sintomas graves de depressdo perinatal, ansiedade e estresse pds- A
violéncia doméstica em mulheres com | traumatico estdo significativamente associados a uma experiéncia de
doencgas mentais antes e depois do parto | violéncia doméstica.
(depressdo e ansiedade incluindo
estresse  pos-traumatico,  disturbios
alimentares e psicolégicos).
Santos et al, 2017 Brasil Transversal 330 mulheres. Analisar a prevaléncia de sintomas | Houve uma prevaléncia de 36,7% de depressdo pds-parto entre as A
depressivos pos-parto entre puérperas e | entrevistadas. 8,5% das mulheres entrevistadas referiram ter sofrido
sua associagdo com a violéncia. violéncia sexual antes dos 15 anos de idade, 45,4% relataram
histérico de violéncia por parceiro ao longo da vida e,
aproximadamente 12% foram vitimas de violéncia por parceiro
intimo na gestagdo. Além disso, o estudo identificou maior
prevaléncia dos sintomas depressivos pos-parto entre as participantes
que relataram ter sofrido alguma situacéo de violéncia.
Moraes et al, 2000 Brasil Transversal 410 mées. Avaliar a prevaléncia e os fatores | A prevaléncia da depressdo po6s-parto foi de 15% com margem de A
associados a depressao pos-parto. erro de 3,5 pontos percentuais. 36% relatou ter pouco apoio do pai e
33,3% relatou ter pouco apoio da familia. A prevaléncia da DPP foi
maior entre mées de nivel socioeconémico mais baixo e de menor
escolaridade.
D’Oliveira et al, Brasil Revisdo Sistematica | 38 artigos. Desenvolver, implementar e avaliar uma | Descobriu-se que fatores como tempo, protocolos, e falta de A

2020

intervencgdo para aprimorar a resposta da
APS & violéncia doméstica contra_a

seguranga, de fluxos claros, de treinamento, de trabalho em equipe e
de reconhecimento da rede intersetorial — sdo importantes obstaculos
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mulher no Brasil e na Palestina.

ao cuidado de mulheres em situagdo de violéncia doméstica na
atencdo primaria em sadde.

Menezes et al, 2003 Brasil Transversal 420 mulheres. Determinar a prevaléncia de violéncia | A prevaléncia de violéncia fisica doméstica foi de 13,1% antes da
fisica doméstica sofrida por mulheres | gestacdo e de 7,4% durante a gestagdo. O padrdo de violéncia
que tiveram o parto assistido em uma | alterou-se durante a gravidez, tendo cessado em 43,6%, diminuido
maternidade terciaria do Nordeste do | em 27,3% e aumentado em 11% dos casos. Os principais fatores
Brasil, estudar os principais fatores de | associados a violéncia doméstica nessa maternidade foram a baixa
risco associados e determinar o0s | escolaridade e historia familiar de violéncia da mulher, consumo de
resultados perinatais. alcool e desemprego do parceiro. A morte neonatal foi elevada nas

vitimas de violéncia.

Marcacine et al, Brasil Transversal 207 puérperas | Identificar o perfil e a autoestima de | As mdes dos bebés que nasceram com o peso inadequado (<2500g)

2018 acompanhadas em um | puérperas, bem como as caracteristicas | apresentaram quase duas vezes mais chances de sofrerem violéncia
ambulatdrio publico. de seus bebés e companheiros e, | (p<0,05; OR=1,74 e IC 95% [1.00-3.03]). As mulheres cujos
verificar suas associagbes com a | companheiros ndo faziam uso de &lcool apresentaram menos chances
ocorréncia de Violéncia por Parceiro | de exposi¢do a VPl (p<0,05; OR=0,182 e IC 95% [0.03-0.93]).
intimo (VPI).

Zhang et al, 2019 China Meta-andlise 32 artigos. Avaliar a associacdo entre experiéncias | No geral, as mulheres que vivenciaram qualquer evento de violéncia
de violéncia materna e risco de | em comparagdo com o grupo de referéncia estavam em maior risco
desenvolver DPP realizando uma meta- | de desenvolver DPP. Além disso, diferentes tipos de eventos de
analise de estudos de coorte. violéncia, como violéncia sexual, emocional e violéncia fisica, bem

como doméstica ou violéncia infantil também aumentaram o risco de
desenvolver DPP.

Poles et al, 2018 Brasil Transversal 1099 puérperas. Investigar a prevaléncia e fatores de | A prevaléncia de sintomas depressivos foi de 6,7%. Uso de
risco para sintomas depressivos | medicacdo antidepressiva na gestacao, violéncia sofrida na gestacéo
maternos no puerpério imediato. e cesariana associaram-se a sintomas depressivos no puerpério

imediato em duas, quatro e duas vezes, respectivamente.

Rodrigues et al, Brasil Longitudinal Na Etapa 1, | Descrever e comparar as fases do stress | No terceiro trimestre, 78% das participantes apresentaram sinais

2011 prospectivo participaram 98 | de primigestas no terceiro trimestre de | significativos para stress e, no puerpério, 63% manifestaram,
primigestas e na Etapa | gestacdo e no pds-parto e relaciona-las a | apresentando diferenga significativa entre o stress manifestado no
2, 64 delas. ocorréncia de depressdo pds-parto | terceiro trimestre e no puerpério (t=2,20; p=0,03). Observou-se,
(DPP). também, correlagdo entre o stress apresentado tanto na gestacdo
como no puerpério e a manifestacéo de DPP (p<0,001).

Aradjo et al, 2019 Brasil Transversal 151 puérperas. Avaliar a epidemiologia de mulheres | Das puérperas identificadas com suspeita de depressdo pos-parto,
com suspeita de depressdo pds-parto | predominou o seguinte perfil: solteira, ensino médio completo, cor da
além de correlacionar com os seus perfis | pele preta e com renda familiar mensal de até um salario minimo.
clinicos em uma maternidade publica de
Salvador, Bahia.

Cantilino et al, Brasil Transversal 400 mulheres entre 2 a | Objetivou detectar a depressaio em | A taxa de depressdo pods-parto detectada foi menor quando

2010 26 semanas de pds- | mulheres puérperas levando em conta os | comparada a outros estudos brasileiros, provavelmente pelo uso de
parto. critérios do DSM em servicos de | instrumentos de triagens em outras pesquisas.
puericultura em Recife, Pernambuco,
além de associar o transtorno aos dados
biossociodemograficos das
participantes.
Tolossa et al, 2020 Etidpia Revisdo Sistematica | 12 artigos. Objetivou estimar a prevaléncia da | Além da violéncia doméstica, atribui outros fatores de risco para o

depressdo pés-parto na Etiépia frente a

desenvolvimento da depressdo pés-parto, como gravidez nédo

6



http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v12i3.40774

Research, Society and Development, v. 12, n. 3, 26412340774, 2023
(CCBY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v12i3.40774

escassez de artigos sobre o tema, bem
como associar aos fatores de risco.

planejada, falta de apoio social, histérico de depressdo, perda de
bebés e insatisfacdo matrimonial. Detectou que a prevaléncia do
transtorno é maior quando comparada aos paises desenvolvidos.

Koirala e
Chuemchit, 2020

Tailandia

Revisdo Sistematica

38 artigos.

Determinar a associacdo de depressao
pos-parto com experiéncias de violéncia
doméstica entre mulheres na Asia.

Nos 38 estudos incluidos nesta revisdo (com 37.087 participantes), a
prevaléncia de DPP variou entre 8,2% a 70% e a de VD entre 6,1% a
67,4%. Havia 1,6 a 7,1 maiores chances de DPP entre os portadores
de VD. A violéncia por parceiro intimo (VPI) foi o fator de risco
mais relevante para as mulheres que sofreram abuso psicolégico (que
foi a forma mais prevalente de VPI), e a violéncia/intimidacéo por
outros membros da familia também foi associada ao DPP. A
violéncia doméstica aumentou o risco de ideagao suicida no DPP.

Ludermir et al,
2010

Brasil

Coorte prospectivo

1045 mulheres
gravidas (com idades
entre 18-49 anos) no
terceiro trimestre de
gravidez que estavam
atendendo clinicas de
atencdo priméaria a
salde

Investigar a associagdo de depresséo
poés-parto  com violéncia psicoldgica,
fisica e sexual contra mulheres por seus
parceiros intimos durante a gravidez.

270 mulheres (25,8%) tiveram depressdo pds-parto. A forma mais
comum de violéncia praticada pelo parceiro foi psicoldgica.
Frequéncia de violéncia psicolégica durante a gravidez foi
positivamente associada a ocorréncia de depressdo pos-parto.
Mulheres que relataram violéncia fisica ou sexual na gravidez
tiveram maior probabilidade de desenvolver depressdo pés-parto,
mas esta associagdo foi substancialmente reduzida apds o ajuste para
violéncia psicoldgica e fatores de confusao.

Garabedian et al, Estados Unidos Transversal 5380 mulheres do | Examinar a associagdo entre a exposicdo | 2.508 mulheres (46,6%) relataram uma histéria qualquer de VCM.
2011 Registro de Saude da | a violéncia contra a mulher (VCM) e a | Uma histéria de VCM em adultos foi associada a uma histéria de
Mulher de Kentucky histéria autorrelatada de depressdo pés- | DPP. Violéncia por parceiro intimo (\VPI) fisica e de perseguicéo
(KWHR) que | Pparto (DPP). (stalking) foram individualmente associados a DPP. Outros tipos de
relataram pelo menos violéncia ndo foram individualmente associados a uma histéria de
um nascimento foram DPP. A forca de associacdo aumentou com cada tipo adicional de
incluidas nesse estudo. violéncia experimentada.
Wau, Chen e Xu, China Meta-anélise 6 artigos incorporando | Examinar a associagdo entre todas as | Violéncia foi um dos fatores responsaveis pelo DPP. Em
2012 3950 mulheres. formas de violéncia e DPP. mulheres em idade reprodutiva, DPP induzida por meio de
violéncia pode ser evitada por meio da identificagdo precoce.

Silva e Leite, 2020 Brasil Transversal 330 puérperas no Identificar a prevaléncia das violéncias | As prevaléncias foram 16,1% para violéncia psicoldgica, 7,6% para
periodo de agosto a | durante a gestacdo e verificar a | a fisica e 2,7% para a sexual. A violéncia psicolégica manteve-se
outubro de 2017. associacdo com as caracteristicas | associada a idade, renda familiar, inicio da vida sexual, doenca na

socioecondmicas, comportamentais e | gravidez, desejo de interromper a gestagdo e nimero de parceiros. A
clinicas da gestante. violéncia fisica esteve associada a escolaridade, inicio da vida sexual
e doenca na gravidez. Ja a violéncia sexual manteve-se associada a
situagéo conjugal e desejo de interromper a gestagdo (p <0,05).
Audi et al, 2008 Brasil Coorte prospectivo | Foram entrevistadas Identificar os fatores associados a | Constataram-se altas prevaléncias das diferentes categorias de

1.379 gestantes
usuarias do Sistema
Unico de Salde

acompanhadas  em
unidades basicas de
salde.

violéncia doméstica contra gestantes.

violéncia doméstica praticada pelo parceiro intimo durante o periodo
gestacional, assim como com os diversos fatores a elas associados.
Mecanismos apropriados para identificagdo e abordagem da
violéncia doméstica na gestagdo sdo necessarios, especialmente na
atencédo primaria.

Trabold et al, 2013

Estados Unidos

Transversal

128 mulheres que
receberam  servigos
de assisténcia social

Explorar experiéncias de mulheres de
minorias urbanas com VPI e depressdo,
ambos durante a gravidez e depois.

A ocorréncia de sintomas depressivos durante a gravidez e
subsequentes sintomas de depressdo pos-parto foram elevados a uma
taxa de aproximadamente 44%. Especificamente se houve VPI grave
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desde o pré-natal e
programa de extenséo
pediatrica afiliado a
uma instituicdo
académica.

e moderada a grave depressdo pré-natal, os sintomas de depressdo
pos-parto eram geralmente moderados a graves também

Shelton e Cormier,
2018

Estados Unidos

Transversal

62 mulheres puderam
participar do estudo
por terem mais de 18
anos, deram a luz a um
filho com 37 semanas
de gestagdo  sem
precisar de cuidados
especiais e conseguem

O estudo examinou fatores de risco
pessoais associados com depressdo
pos-parto em maes consideradas com
baixo rico de desenvolver DPP.

Estresse foi considerado um fator psicolégico modificavel, ja o sono
foi considerado uma resposta comportamental ligada a depresséo. De
forma semelhante, o sono relatado e fadiga tiveram associagdes
positivas com sintomas depressivos, indicando que os sintomas
aumentados estavam moderadamente relacionados a maiores queixas
de fadiga e problemas relacionados ao sono.

ler e escrever em
inglés.

Ponting, et al, 2020 | Estados Unidos Caso-controle 537 mulheres | Avaliar os fatores que contribuem Discriminagao e violéncia doméstica foram preditores de uma maior
estadunidenses ou | para os niveis de sintomas depressivos intensidade nos sintomas depressivos no primeiro més pds-parto, mas

estrangeiras de baixa
renda.

no periodo pés-parto.

ndo afetaram significativamente a curva dos sintomas durante o ano.

Legendas: DPP: Depressdo pos-parto; VD: Violéncia doméstica; VPI: Violéncia por parceiro intimo; OR: Odds Ratio; RR: Risco Relativo. Fonte: Autores (2021)
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Em sua maioria, os artigos atrelaram a experiéncia de violéncia doméstica (VD) como um fator de risco para o
desenvolvimento de depressdo pds-parto (DPP), no qual 3 (21,5%) dos referidos estudos categorizam a VD como um fator
invariavel para a patogénese desse quadro depressivo. Os principais fatores de risco também citados foram: consumo de alcool
pelo parceiro, histérico de depressao anterior a gravidez, gravidez ndo planejada, insatisfagdo matrimonial, predominancia nos
paises subdesenvolvidos, menor escolaridade da puérpera, menor nivel socioecondmico familiar e cor de pele preta. Os estudos
avaliados sugeriram que essas varidveis podem ser reunidas em fatores demograficos e socioeconémicos, nos tipos de

violéncia por parceiro intimo e em outros fatores.

4. Discussao

Fatores demograficos e socioecondémicos

Entre os fatores demograficos, a prevaléncia do transtorno é maior em paises menos desenvolvidos, como evidenciado
por Tolossa et al (2020). Nesses paises, entre as puérperas identificadas com suspeita de depressdo pds-parto predominou o
seguinte perfil demogréfico da mulher: solteira, ensino médio incompleto, preta, habitavam area urbana, falta de apoio dos
familiares e da sociedade, insatisfacdo com o casamento e gravidez indesejada (Aradjo et al, 2019).

Silva e Leite (2020) demonstraram como inicio precoce da vida sexual foi um importante fator de risco para a
exposi¢do a violéncia doméstica do tipo psicoldgico e fisica, corroborando com os demais dados socioecondmicos elencados.
Além disso, os sintomas mais comuns relatados pelas pacientes com depressdo pds-parto foram estresse e ansiedade (Howard
et al, 2003), principalmente naquelas que vivenciaram algum tipo de violéncia pregressa. Quanto aos parceiros, percebe-se a
baixa escolaridade, desemprego e o consumo de &lcool como principais caracteristicas (Menezes et al, 2003). Esses fatores
estdo conectados, uma vez que a falta de educacéo leva a menores oportunidades de trabalho e ao individuo sucumbir a vicios

como o élcool que corrobora para a violéncia doméstica.

Violéncia por Parceiro intimo

Em relagdo a violéncia por parceiro intimo, 18 (75%) dos estudos analisados revelaram que esse tipo de violéncia,
classificada também como violéncia doméstica, é um fator de risco para o desenvolvimento de depressdo pds-parto. Sete
estudos mostraram uma associagdo entre a violéncia por parceiro intimo (VPI) e depressdo poés-parto, tendo um deles a
classificado como fator independente (Valentine et al., 2013). 2 estudos correlacionaram a severidade da violéncia praticada
com o grau de depressdo pés-parto apresentado (Beydoun et al, 2012; Trabold et al, 2013). No mesmo sentido, uma pesquisa
realizada por Zhang et al (2019) identificou que mulheres que passaram por quaisquer eventos de violéncia estavam sob maior
risco de desenvolver depressdo pos-parto, tendo classificado também como os niveis de cada tipo de violéncia afeta as
puérperas, incluindo a doméstica.

Além desses dados, uma revisdo realizada por Fonseca-Machado et al (2014) avaliou a relagdo entre violéncia
domeéstica e transtornos depressivos, demonstrando que a depressdo pés-parto € um dos desfechos mais frequentes desse tipo
de violéncia. O estudo de Garabedian et al (2011) apontou ainda que a violéncia fisica e de perseguicao foram individualmente
associadas a depressdo pos-parto. O estudo de Santos et al (2021) identificou relatos de mulheres com histérico de violéncia
por parceiro intimo ao longo da vida e outras vitimas cujos relatos associam esse tipo de violéncia sofrida com seus respectivos
periodos gestacionais. Koirala e Chuemchit (2020), por sua vez, identificaram a violéncia por parceiro intimo como sendo o
fator de risco mais relevante para as mulheres que sofreram abuso psicolégico, sendo essa a forma mais prevalente.

Dentre dois artigos utilizados, o de Menezes et al (2003) revelou o consumo de alcool pelo parceiro como um dos
principais fatores associados, e 0 outro mais recente de Marcacine et al (2018) afirma que as mulheres cujos companheiros ndo

faziam uso de alcool apresentaram menos chances de exposicéo a violéncia por parceiro intimo.
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Os principais tipos de violéncia doméstica relatados na pesquisa foram a fisica, psicolégica e a sexual e, dentre elas, a
forma mais comum de violéncia praticada pelo parceiro foi psicolégica, como exposto por Lurdermir et al (2010). Tal estudo
ainda afirma que as mulheres que relataram maior frequéncia de violéncia na gravidez tiveram maior probabilidade de
desenvolver a depressao pos-parto, corroborando com os dados de Islam et al (2017) ao retificar como o tempo de ocorréncia e
o tipo de agressao sdo importantes fatores ndo sé para desencadear, mas também para a manutencdo da depressao pds-parto.

Vale ressaltar que a violéncia fisica possui correlacdo direta com o desenvolvimento da depressdo pés-parto. Um
estudo realizado por Menezes et al (2003), com 420 mulheres, mostra que a prevaléncia de violéncia fisica foi de 13,1% antes
da gestacdo e de 7,4% durante a gestacdo. O padrdo de violéncia alterou-se durante a gravidez, tendo cessado em 43,6%,
diminuido em 27,3% e aumentado em 11% dos casos. QOutros tipos de violéncia doméstica como intimidagdo por outros

membros da familia e violéncia infantil também estéo associados, segundo 0 mesmo estudo supracitado.

Outros Fatores

Dentre os demais fatores associados a depressdo pds-parto, 5 (20,8%) dos artigos cientificos pesquisados
demonstraram a depressao pré-natal como um fator relacionado a DPP e/ou a violéncia doméstica. Um estudo de Valentine et
al (2010) que acompanhou 190 mulheres latino-americanas gravidas chegou a conclusdo que depressao pré-natal é um fator
relevante, com 83 (43,7%) das 190 tendo desenvolvido DPP e considerando que 63 (33,2%) delas j& tinham depressdo pré-
natal. J& uma pesquisa realizada por Trabold et al (2013) demonstrou que o desenvolvimento de depresséo pré-natal também é
influenciado pela violéncia por parceiro intimo, assim como a depressdo pds-parto, e que o primeiro tipo é um preditor para o
segundo.

Um estudo realizado na Etiopia revelou que em paises subdesenvolvidos a insatisfagdo matrimonial acarreta em 5,28
vezes mais chances de desenvolver DPP do que mulheres satisfeitas conjugalmente (Tolossa et al, 2020). Durante o puerpério,
as mulheres buscam mais apoio e carinho e a convivéncia com o cdnjuge, em contrapartida, acarreta 0 aumento da violéncia
conjugal e a base solida de apoio ndo existe. No estudo, relata-se também que a relacdo abusiva entre os conjuges leva a

gravidezes ndo desejadas, o que é considerado outro fator que predispde a depressao pds-parto.

5. Considerac0es Finais

A relacdo entre o desenvolvimento da depressdo pds-parto dentre puérperas vitimas de violéncia doméstica é bastante
elucidada nos artigos avaliados nesta revisdo. Entretanto, muitos fatores de risco foram elencados como potenciais preditores
para o desenvolvimento da depressdo pds-parto, principalmente demogréaficos e socioeconémicos, compelindo que mais
estudos devam ser realizados para esclarecer uma relagdo causal mais estreita com a violéncia doméstica. Uma dificuldade
enfrentada pelos revisores foi a ampla gama de idades considerada dentre as mulheres participantes das amostras, a maioria dos
estudos ndo determinarem o tempo de exposicéo a violéncia e nao categorizam qual (fisica, psicolégica ou sexual) tém mais
relagdo com a patogénese da DPP. Por isso, as diferentes qualidades foram vulgarmente reunidas nesta pesquisa no tépico
“violéncia por parceiro intimo”.

Os artigos incluidos abrangeram diferentes paises, salvaguardando diferencas culturais e, por isso, para desenvolver
melhores medidas de combate & violéncia doméstica, esse aspecto deve ser melhor explorado.

Dois artigos apresentaram a informacdo de que a identificacdo precoce na abordagem da violéncia doméstica durante
a gestacdo na atengdo priméaria sdo meios oportunos de diminuir a incidéncia dos casos de depressdo pos-parto quando
ocasionadas sumariamente pela exposicao a violéncia, permitindo que novos estudos e mecanismos de reconhecimento sejam
elaborados para amparar mulheres ao redor do mundo, especialmente no tangente a prevencéo do padecimento mental.

Diante do exposto, entendemos que é necessario a intensificacdo de a¢des preventivas pois tais condigdes apresentam
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uma ameaga a vida e a individualidade dessas mulheres. Compreende-se que os estudos acerca da prevencédo e protecdo das
mulheres em condicdo de violéncia ainda sdo escassos, e por isso sugerimos que estudos futuros busquem identificar fatores
protetores e medidas preventivas Uteis na redugdo dessa variavel. Além disso, ha relativa escassez de estudos aprofundados
sobre a relacdo entre VD e DPP no Brasil, e, portanto, também recomendamos que estudos futuros neste tema sejam

desenvolvidos com amostras maiores e desenhos de estudo que evidenciem melhor a relacdo abordada nesta revisao.
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