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transtornos psiquiatricos, a exemplo da depressdo pos-parto
INTRODUCTION (DPP) (ABUCHAIM et al., 2016; FROTA et al., 2020).
Segundo Stobéus, Brocchi e Bussab (2018), a DPP caracteriza-
se como um ou mais eventos depressivos, ndo psicotico,
ocorrendo mais comumente nas quatro primeiras semanas apos
o parto, podendo alcangar a maior intensidade de sintomas nos
seis primeiros meses. Essa doenga pode ter como sintomas
antecessores ansiedade e transtorno obsessivo-compulsivo,

O puerpério ¢ uma fase da vida onde a mulher experimenta
uma séric de mudangas corporais, bioquimicas e psiquicas que
podem influenciar no bem-estar emocional e saide mental. Por
se tratar de um contexto de maior vulnerabilidade, nesse
periodo ha um risco elevado de desenvolvimento de
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ainda durante a gestacdo. Dados epidemioldgicos estimam que
esse disturbio psicologico atinja entre 13% e 19% de mulheres
em paises desenvolvidos. No Brasil, a prevaléncia da doenca
varia entre 7,2% em Recife ¢ 39,4% em Vitoria (CAMPOS;
RODRIGUES, 2015; RUSHI et al., 2007). A DPP ¢é marcada
por uma séric de caracteristicas como ansiedade, apatia,
irritabilidade, desanimo, diminui¢do da capacidade de sentir
prazer, apetite reduzido, cansaco, dentre outros fatores que
podem prejudicar a relagdo mae-filho e dificultar o
atendimento de necessidades  basicas do bebé,
fundamentalmente no tocante ao aleitamento materno
(FEITOSA et al., 2019). A Organizagdo Mundial de Saude
recomenda o aleitamento materno exclusivo (AME) durante os
primeiros seis meses e acompanhado de alimentos
complementares até os dois anos de vida da crianga. A pratica
da amamentacdo prové nutricdo ao bebé e ¢ considerada uma
das melhores intervengdes em saude publica devido a sua
relacdo com a redugdo da mortalidade infantil, uma vez que
diminui o risco de desenvolvimento de infec¢des, obesidade e
desnutricdo, assim como previne o desenvolvimento de
doengas cronicas ndo transmissiveis na vida adulta
(VICTORIA et al., 2016; WHO, 2001). Estudos tem
demonstrado que a amamentagdo também beneficia a satde
materna, reduzindo o risco de desenvolvimento de diabetes
mellitus tipo 2, canceres de mama e ovarios. Sobre o aspecto
psiquico, a pratica da amamentagdo parece ter relagdo
inversamente proporcional ao estresse e sintomas depressivos
(AHN; CORWIN, 2016; NAM et al., 2017). Embora a relagéo
entre o aleitamento materno e a DPP seja amplamente
discutida na literatura cientifica, os achados ainda se mostram
inconclusivos quanto a mecanismos explicativos. Assim,
considerando a importancia do entendimento da DPP como
problema de satide mental, bem como a amamentacdo como
uma pratica que beneficia a mie e o bebé, justifica-se a
realizacdo desta revisdo, que objetivou reunir estudos que
abordassem a relagdo de interinfluéncia entre estas duas
condig¢des.

METODOLOGIA

Realizou-se uma revisdo de literatura do tipo integrativa, com
busca de estudos que relatassem a relacdo de interinfluéncia
entre aleitamento materno e DPP. Esse método de revisdo
permite reunir informagdes cientificas, de forma resumida,
assim como possibilita a obtengdo de novos resultados,
discussoes e reflexdes sobre a tematica abordada (MENDES et
al., 2008; SOUSA et al., 2018). Assim, a busca bibliografica
foi realizada no més de abril de 2020, conduzida nas bases de
dados LILACS, MEDLINE e PubMed, por meio da isercdo
dos descritores booleanos “(Depressdo poés-parto) AND
(aleitamento materno)” e “(Depression, Postpartum) AND
(breast feeding)”. Foram considerados incluidos todos os
artigos indexados no periodo compreendido entre janeiro de
2011 e janeiro de 2020, provenientes de pesquisas originais,
com delineamento transversal ou longitudinal, que abordassem
a tematica delimitada, disponiveis na integra, nas linguas
portuguesa ou inglesa. Consideraram-se excluidos estudos
repetidos e/ou que ndo atendessem aos critérios de inclusdo
supracitados. O processo de analise das referéncias seguiu trés
etapas principais, semelhantemente a metodologia empregada
no estudo de Soares et al. (2019) (Figura 1). No primeiro
momento, os estudos foram analisados quanto ao titulo, por
meio do qual se pode excluir referéncias que claramente se
distanciavam da tematica da presente revisdo. Em seguida, a
leitura do resumo permitiu aos avaliadores uma melhor

percepcao do objetivo e dos principais resultados encontrados.
Finalmente, os trabalhos remanescentes foram lidos na integra,
para confirmagdo dos estudos elegidos e extracdo de dados.

RESULTADOS

Inicialmente foram encontradas 557 referéncias, dentre as
quais foram selecionados 13, conforme a adequagdo aos
critérios pré-estabelecidos. A Tabela 1 ilustra os aspectos
especificos de cada estudo incluido. Dentre os artigos
selecionados para esta analise, 7 estudaram o efeito da
amamentacdo sobre a DPP, 4 verificaram a relagdo inversa e 2
avaliaram ambas perspectivas. Quanto ao delineamento dos
artigos elegidos, todos foram de cunho observacional, dos
quais cinco eram transversais (ABUCHAIM et al, 2016;
EZZEDIN et al., 2019; SHAH; LONERGAN, 2017; SILVA et
al., 2017; SUZUKI, 2019), quatro estudos de coorte (AHN;
CORWIN, 2015; SIPSMA et al., 2017; VIEIRA et al., 2018;
YUSSUF et al, 2016;), um longitudinal (BASCOM;
NAPOLITANO, 2016), um estudo de caso-controle
(REIFSNIDER et al., 2016), um estudo piloto (LARA-
CINISIMO et al., 2017) e um estudo de base populacional
(NAM et al., 2017).
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Fonte: Proprio autor, 2020.
Figura 1. Fluxograma de busca e selecio de artigos

Constatou-se relagdo de influéncia do aleitamento materno
sobre a DPP na maioria dos estudos que analisaram essa
perspectiva (ABUCHAIM et al., 2016; LARA-CINISIMO et
al., 2017; NAM et al., 2017; YUSSUF et al., 2016). Por outro
lado, algumas andlises ndo comprovaram essa associagao
(AHN; CORWIN, 2015; EZZEDIN et al., 2019; SIPSMA et
al., 2017). Alguns desses estudos justificaram resultados
dissonantes devido a fatores como pequeno tamanho amostral
ou metodologia de coleta de dados, por vezes, baseada em auto
relatos. Ao avaliar a influéncia da DPP sobre o aleitamento
materno, a maior parte dos estudos constatou que esta
condigdo clinica resultou em menor probabilidade e
manuten¢do do AME, bem como maior chance de interrupgao
da amamentacdo nos primeiros meses de vida (ABUCHAIM et
al., 2016; BASCOM; NAPOLITANO, 2016; LARA-
CINISIMO et al., 2017; SILVA et al., 2017; VIEIRA et al.,
2018).
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Tabela 1. Estudos incluidos na presente revisiao
Autoria (Ano) | Objetivos Desenho do estudo / | Principais protocolos metodolégicos Principais Resultados encontrados
Populaciio/ Periodo
Ahn & Corwin, | Avaliar o status do estresse oxidativo, | Estudo de coorte prospectivo | ¢  EPDS (escore >10); e Nio houve associagio entre o padrio de amamentagio e sintomas depressivos;
(2015) inflamagdo e sintomas depressivos em | / 119 mulheres / Primeiros 6 | ¢  Questionario de pesquisa de satde; e Cortisol salivar aumentado e IL-6 reduzido em mulheres em AME.

mulheres em processo de AME ou uso
de mamadeira.

meses pos-parto

Cortisol salivar e interleucinas plasmaticas.

(2017)

descontinuagdo da amamentagdo, parto
por via cesariana e DPP.

/ 81.447 mulheres / Primeiros
6 meses poOs-parto

Abuchaim  ef | Identificar a prevaléncia dos sintomas | Estudo transversal / 208 | e EPDS (escore >10); . Prevaléncia dos sintomas de DPP de 31,25%;
al., (2016) de DPP, bem como a autoeficacia da | mulheres / Primeiros 60 dias | e BSES. . As escalas BSES média e alta reduziram em 27,4% e 38,8% os escores de
amamentagdo, analisando possiveis | pos-parto depressao, respectivamente;
associagdes. . Altos escores de depressdo reduziram a autoeficacia da amamentacéo.
Bascom & | Analisar aspectos relacionados a | Estudo longitudinal / 1.271 | e  EPDS (escore >9); . 30,9% das mulheres apresentaram sintomas de DPP;
Napolitano, amamentagdo em mulheres com | mulheres / Primeiros 12 | ¢  Questionario sobre amamentacio. e  Entre as mulheres com DPP observou-se menor duragdo do periodo de AME,
(2016) sintomas de DPP. meses pos-parto maior interrupgio da amamentagdo antes dos 6 meses.
Reifsnider et | Determinar os sintomas de DPP, | Estudo de caso-controle /150 | e  EPDS (ponto de corte ndo determinado); . Maior escore de depressdo em mulheres que ndo amamentaram;
al., (2016) variagdo do peso no pos parto de acordo | mulheres / Primeiros 6 meses | o  Status de amamentagéo; e Menores escores de depressio e maior perda de peso em mulheres que
com o aleitamento materno. pos-parto . Aferigdo de peso. realizaram amamentagao, ainda que ndo exclusiva.
Yusuff et al., | Avaliar a associagdo entre AME | Estudo de coorte prospectivo | e EPDS (ponto de corte ndo especificado); . Prevaléncia de AME durante os trés primeiros meses de 46%;
(2016) durante os trés primeiros meses e | / 2.072 mulheres / Primeiros | e Relato de AME . Menores escores de DPP dentre mulheres em AME;
sintomas de DPP. 3 meses pos-parto . Associacdo negativa entre AME e DPP.
Lara-Cinisomo | Verificar associagdes entre DPP, | Estudo piloto / 34 mulheres / | e EPDS (escore >10); . DPN, DPP ¢ ansiedade relacionaram significativamente com a interrupgao
etal., (2017) ansiedade, amamentagdo e ocitocina | Primeiras 8 semanas pos- | e STAI precoce do aleitamento;
plasmatica. parto e IFPS . Relagio significante entre depressdo e interrup¢do precoce da amamentagdo e
. Ocitocina plasmatica. concentragdes reduzidas de ocitocina.
Nam et al, | Investigar a associagdo entre a | Estudo de base populacional | e Dados colhidos de prontuérios. . Prevaléncia de DPP de 0,82%;

Maior risco de DPP em mulheres que descontinuaram a amamentagdo ou
realizaram parto cesariano e em mulheres que realizaram esse tipo de parto e
descontinuaram a amamentagao.

Shah &
Lonergan,
(2017)

Determinar a frequéncia da DPP entre
mulheres.

Estudo transversal / 434
mulheres / Primeiras 6
semanas pos-parto

EPDS (escore >10);
Relato do status de amamentagdo

Prevaléncia de 17,3% de DPP;
A chance de desenvolvimento de DPP foi 2,3 vezes maior entre mulheres que
ndo estavam em AME.

Silva et al.,
(2017)

Avaliar a associacdo entre a DPP ¢ a
ocorréncia de AME.

Estudo transversal / 2.583
mulheres / Primeiros 3 meses
pos-parto

EPDS (escore >12);

AME determinada com base da afirmagdo

dessa pratica nas 24h antecedentes

entrevista.

Prevaléncia de AME de 50,8%;
11,8% apresentaram sintomas de DPP;
Menor chance de AME na presenga de sintomas de DPP.

Sipsma et al.,
(2017)

Descrever a associagdo entre a
amamentagdo ¢ sintomas da DPP entre
maes jovens e adolescentes.

Estudo de coorte / 137
mulheres / Primeiros 6 meses
pos-parto

CES-D;
Questionario sobre amamentagao.

Niao houve associagdo entre sintomas de DPP e a duracdo do periodo de
amamentagao;

As mulheres que nao reportaram dificuldade para amamentar tiveram menores
escores de depressao.

Vieira et al.,
(2018)

Avaliar a autoeficacia do aleitamento
materno, a presenca de sintomas de
DPP ¢ a redugdo da DPP na presenca de
AME.

Estudo de coorte prospectivo
/ 83 mulheres / Primeiros 210
dias pos-parto

EPDS (escore >10);
BSES.

A chance de interrup¢do da amamentacdo reduziu em 48%, quando a
autoeficacia mudou de baixo para médio, e 80%, quando a autoeficacia
aumentou de médio para alto;

Interrupgdo da amamentagdo mais precoce quanto maior o escore de depressdo.

Ezzedin et al.,
(2019)

Avaliar fatores que influenciam no
AME com énfase no status de
seguran¢a alimentar familiar e saude
mental materna.

Estudo transversal / 325
mulheres / Primeiras 12
semanas pos-parto

EPDS (escore >13);
Questionario do USDA;
Relato a respeito da
amamentacao.

pratica

Associagdo significativa entre o AME e escore de satisfacdo econdmica, peso do
bebé ao nascer, satisfagdo com o género do filho e gravidez indesejada;
Nao houve associag@o entre AME e DPP.

Suziki, (2019)

Avaliar a associa¢do entre a DPP ¢ o
status de lactagdo.

Estudo transversal / 809
mulheres / Primeiro més pos-
parto

EPDS (escore >9);
Entrevista a
amamentacao.

respeito da pratica de

Nao houve diferenga do escore de DPP entre mulheres que realizaram AME,
alimentag@o mista ou aleitamento artificial.

Fonte: Proprio autor, 2020. Legenda: AME: aleitamento materno exclusivo, EPDS: Escala de Depressao Pos-parto de Edinburgo, BSES: Escala de Autoeficacia para amamentar, IL-6: Interleucina-6, STAIL: Inventario de Ansiedade Trago-
Estado de Spielberger, IFPS: Pesquisa de Préticas de Alimentagdo Infantil, DPN: Depressdo pré-natal, CES-D: Escala de Depressdo do Centro de Estudos Epidemiologico, BSES: Escala de autoeficacia do Aleitamento materno, USDA:
Departamento de Agricultura dos Estados Unidos.
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Dados controversos foram trazidos pelo estudo de Suziki
(2019), onde essa patologia ndo demonstrou influenciar a
tendéncia ao aleitamento. O autor apontou como principal
limitagdo o pequeno nimero amostral, que pode ndo ter sido
representativo. Quanto a analise da prevaléncia da DPP,
grande parte dos estudos utilizou a Escala de Depressdo Pos-
parto de Edinburgo (EPDS) como instrumento para a
averiguacdo de sintomas depressivos e DPP propriamente dita,
porém, houve variagdo entre os pontos de corte adotados nas
metodologias, o que pode ter implicado em risco de viés entre
0s mesmos, havendo possibilidade de super ou subestimagao
de resultados.

DISCUSSAO

A literatura versa a respeito de uma vasta gama de fatores que
podem exercer influéncia sobre o estado psicologico feminino
durante e apds a gestacdo, tais como idade, escolaridade,
historico de saide mental, estrutura familiar, planejamento da
gestagdo e fatores socioecondmicos, por exemplo. A
amamentacdo ¢ amplamente relacionada a promocao de uma
série de beneficios para a mae e para o bebé. Entretanto, os
mecanismos que esclarecem qual o papel dessa pratica sobre a
satide mental da mae, ainda ndo sdo completamente elucidados
(ABUCHAIM et al., 2016; DENNIS; MCQUEEN, 2019).
Dentre as possiveis explicagdes, sabe-se que a amamentagéo
possibilita um cendrio hormonal propicio ao bem-estar mental
materno. A lactagdo ¢é responsavel pela liberagdo dos
horménios prolactina e ocitocina, com efeitos antiansiolitico e
antidepressivo (FIELD, 2008; VIERO et al., 2010). Nesse
sentido, o estudo de Lara-Cinisomo et al. (2017) demonstrou
que a interrupgdo precoce do aleitamento materno esteve
associada a menores concentragdes plasmaticas de ocitocina.
Além disso, a lactagdo ¢ um potencial influenciador da sintese
de cortisol, hormonio relativo ao estresse. Sobre esse aspecto,
o estudo de Figueiredo et al. (2013) sugere que o contato pele
a pele, assim como o ato da sucgdo causam a reducdo da
liberagdo de cortisol e estimulos neurais que levam a
diminui¢do do ritmo circadiano do eixo HPA. Entretanto, Ahn
e Corwin (2015) encontraram cortisol salivar aumentado em
mulheres que realizavam AME. Os autores explicam esse
achado devido a quantidade de horas de sono das lactantes
muitas vezes ser insuficiente devido a amamentagdo durante a
noite ou no inicio da manha, gerando fadiga e maior liberagdo
de cortisol diurna.

Outro aspecto importante e que deve ser mencionado diz
respeito a autoimagem feminina nos primeiros meses pos-
parto. Percebe-se a preocupagdo que muitas maes expressam
em relagdo a imagem corporal no puerpério, mais
especificamente, quanto a perda de peso extra adquirido
durante a gravidez. Nesse sentido, a amamentacdo precoce e
mantida por, pelo menos, 6 meses de vida contribui com
moderada perda de peso, podendo refletir em maior sensagao
de bem-estar materno, como ¢ demonstrado no estudo de
Reifsnider et al. (2016). Estudos demonstram que mulheres
insatisfeitas com os seus corpos tem menor tendéncia a pratica
do aleitamento ou o interrompem de forma mais precoce, o
que acaba por retardar a perda de peso, agravando a baixa
autoestima e propiciando, assim, o surgimento de distirbios
psicologicos, como a DPP (OSTBYE et al, 2012
ROOMRUANGWONG et al., 2017). Além disso, em casos de
maes em situagdo de sobrepeso ou obesidade e que tenham
expectativas de rapida reducdo de peso corporal por meio a
amamentacdo, percebe-se maior frustracdo, tornando-as mais

susceptiveis ao surgimento de desordens emocionais
(KRAUSE et al., 2011). Esses achados colaboram com o
reconhecimento da importancia de elaboragdo de politicas de
incentivo a pratica do aleitamento materno no periodo pré-
natal, agdes que promovam educagdo e incentivo do mesmo,
com vistas na redugdo do risco do desenvolvimento de DPP.
Nessa perspectiva, o Brasil tem destaque internacional no que
diz respeito ao desenvolvimento de politicas publicas que
apoiam medidas de apoio a promogdo e a pratica da
amamentacdo, a exemplo do Programa Nacional de Incentivo
ao Aleitamento Materno (BRASIL, 2017a; BRASIL, 2017b).
A interrup¢do da amamentagdo ¢ um evento ocasionado por
multiplos fatores, a exemplo da idade, escolaridade, fatores
socioecondmicos e culturais. Apesar de ndo haver consenso, a
literatura sugere que a presenca de DPP pode interferir
negativamente no status de amamentagdo, figurando como um
importante fator limitante dessa agdo. Uma justificativa
possivel, diz respeito a0 modo como a DPP afeta a autoestima
e também a confianga da mée, que se vé como alguém incapaz
de cuidar do seu filho e, também, de amamenta-lo.
Paralelamente, mulheres que possuem autoestima elevada no
puerpério, estdo mais propensas a lactagdo (MORGADO;
WERNECK; HASSELMANN, 2013; ZUBARAN; FORESTI,
2013).

Outra possivel explicagdo diz respeito a manifestacdo de
sintomas inerentes a depressdo, como apatia, menor
disposigdo, disturbios de sono e fadiga que podem dificultar a
manuten¢do da amamentagdo em mulheres que ndo procuram
tratamento apropriado ou que experimentam episodios
depressivos mais expressivos (AMA, 2010; HEDBERG,
2013). Algumas caracteristicas podem ser preditoras da DPP
como historico familiar de depressdo, presenga de ansiedade,
tristeza e depressdo durante a gravidez (HEDGE et al., 2012).
Estes e outros fatores demonstram a importancia da promog¢ao
da saude integral a gestante, isso envolve o exame de aspectos
relacionados a saide mental materna, no sentido de se prevenir
o desenvolvimento de patologias como a DPP e, assim,
aumentar as chances da pratica do aleitamento materno. E
importante destacar que o Brasil ainda ndo dispde de leis que
garantam a assisténcia a puérperas que sofrem de depressao.
No ano de 2019 foi apresentado ao Congresso Nacional o
projeto de lei 1704/19, que busca instituir a Politica Nacional
de Diagnoéstico e Tratamento da Depressao Pos-Parto, que
prevé desde o estimulo a produgdo de pesquisas e
disseminagdo de informagdes a respeito do tema, até incentivo
do diagnostico e tratamento. Todavia, esta proposta se
encontra em tramitagdo ainda no ano de 2020 (BRASIL,
2019).

Conclusao

Apesar de ndo haver consenso, a relagdo de interinfluéncia
entre o aleitamento materno ¢ a DPP foi apoiada por grande
parte dos estudos aqui analisados. Nesse sentido, a DPP
prejudica a pratica da amamentacdo que, por sua vez, se
mostra ser um fator de prote¢do contra o desenvolvimento
desse distirbio psicoldgico, estabelecendo uma relagdo de
causa ¢ efeito entre si. Desse modo, esses achados reforgam a
relevancia do acompanhamento de gravidas e puérperas, com
desenvolvimento de acdes educativas de incentivo a realizagao
da amamentagdo, bem como, sugerem a importdncia da
promogdo do cuidado integral a esse publico-alvo, incluindo
triagem psicologica e assisténcia fornecida por profissionais da
saude mental. Essa conduta pode refletir em maior prevengdo
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contra o desmame precoce e estabelecimento de patologias
psicossomaticas, como a DPP.
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