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Resumo

Objetivo: Descrever as necessidades e os diagnosticos de enfermagem em gestantes com
depressao. Materiais e métodos: Estudo descritivo, retrospectivo, transversal. A amostra ndo
probabilistica a conveniéncia esteve formada por 55 mulheres gravidas com depressao, in-
ternadas entre janeiro de 2013 e dezembro de 2018. A informagao coletou-se através da apli-
cacdo de dois formularios: o primeiro, construiu-se considerando os objetivos e a operacion-
alizac@o das variaveis relacionadas com a informagao demografica, obstétrica e psiquiatrica;
o segundo com as necessidades de cuidado, tomadas do manual de valoragdo de M Gordon e
sintomatologia do DSM-5. Obtiveram-se frequéncias absolutas ¢ relativas para as variaveis
qualitativas, mediana e RIQ para a idade. Resultados: Os diagnosticos de enfermagem mais
frequentemente formulados foram: deterioro da regulag@o do estado de animo (67,3%); risco
de suicidio (56,4%); desesperanga (52,7%); dor aguda (50,9%) e insonia (50,9%). As neces-
sidades de cuidado mais frequentes foram: mudangas no estado de animo (67,3%); conduta
suicida (56,4%); visao negativa de si mesmo e do futuro (52,7%) e insonia (50.9%) Con-
clusées: Segundo os padroes de alteragao, as necessidades de cuidado e os diagnoésticos , o
componente de saude mais afetado nessas mulheres foi o mental, encontrando-se que essas
pacientes tém uma grande tendéncia ao consumo de drogas, menos disposi¢ao ao tratamento
psiquiatrico e mais atitudes relacionadas com condutas suicidas, desesperanga, visdo nega-
tiva do futuro e dor, observando-se que nessas mulheres gravidas esta presente a depressao.

Palavras-chave: Cuidados de enfermagem, cuidado, saude mental, diagnostico de enfer-
magem, depressdo, gestantes.

Abstract

Objective: describe the nursing diagnoses and nursing needs in pregnant women with de-
pression. Materials and method: descriptive, retrospective, cross-sectional study, which had
a non-probabilistic convenience sample, consisting of 55 pregnant women with depression,
were hospitalized between January 2013 and December 2018. The information was collected
through two questionnaires, the first one constructed based on in the objectives and in the
operationalization of variables with demographic information, psychiatric obstetrics, the sec-
ond with care needs taken from the M Gordon assessment manual and symptoms of DSM_5.
Absolute and relative frequencies were extracted for the qualitative variables and median and
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Necessidades de cuidado e diagnésticos de enfermagem em

gestantes com depressao: estudo descritivo

IQR for age. Results: the most frequently formulated nursing diagnoses were: Deterioration of mood
regulation 67.3%; Suicide Risk 56.4%; Hopelessness 52.7%; Acute pain 50.9%; Insomnia 50.9%.
The care needs most found in the stories were: changes in mood 67.3%; suicidal behavior 56.4%,
negative vision of themselves and the future 52.7%; pain 50.9% and insomnia 50.9%. Conclusions:
according to the altered patterns, the care needs and the diagnostic labels, the health component most
affected in these women was the mental, there were higher frequencies of drug use, less adherence
to psychiatric treatment and more suicidal behaviors, hopelessness, negative vision of the future and
pain than in other studies in pregnant women and in nursing diagnoses with depression.

Keywords: Nursing Care, Care, Mental Health, Nursing Diagnosis, Depression, Pregnant Women.

Resumen

Objetivo: describir las necesidades y los diagnosticos de enfermeria en gesfantes con
depresion. Materiales y método: estudio descriptivo, retrospectivo, transversal. La muestra
no probabilistica a conveniencia, estuvo constituida por 55 gestantes con depresion, hospi-
talizadas entre enero 2013 a diciembre 2018. La informacion se recolectd a través de la apli-
cacion de dos cuestionarios: el primero se construyo teniendo en cuenta los objetivos y la op-
eracionalizacion de variables relacionadas con la informacion sobre demografia, obstetricia
y psiquiatria; el segundo con las necesidades de cuidado, tomadas del manual de valoracion
de M Gordon y sintomatologia del DSM_5. Se extrajeron frecuencias absolutas y relativas
para las variables cualitativas, mediana y RIC para la edad. Resultados: los diagnosticos de
enfermeria mas frecuentemente formulados fueron los siguientes: deterioro de la regulacion
del estado de animo un 67,3%; riesgo de suicidio un 56,4%; desesperanza con un 52,7%; do-
lor agudo un 50,9%; insomnio un 50,9%. Las necesidades de cuidado mas frecuentes fueron:
cambios en el estado de &nimo un 67.3%; conducta suicida un 56.4%; vision negativa de si
misma y del futuro un 52.7%; dolor un 50.9% e insomnio un 50.9%. Conclusiones: segun
los patrones de alteracion, las necesidades de cuidado y los diagnosticos, el componente de la
salud mas afectado en estas mujeres fue el mental; se encontrd que estas pacientes tienen una
gran tendencia al consumo de drogas, menos disposicion al tratamiento psiquiatrico y mas
actitudes relacionadas con: conductas suicidas, desesperanza, vision negativa del futuro y el
dolor, observandose que en estas gestantes estd muy presente la depresion.

Palabras clave: Atencion de enfermeria, cuidado, salud mental, diagnostico de enfermeria,
depresion, mujeres embarazadas.

Introducao

Os transtornos depressivos fazem referencia ao
grupo de doengas mentais caracterizados por: di-
minui¢do do estado de animo, perdida da capaci-
dade de desfrute, perdida do interesse no trabalho,
sentimentos de deﬁciéncia insOnia, anorexia e id-
eias suicidas, geralmente acom anhados por sinto-
mas ﬁs1010glcos cognitivos e de ansiedade (1).

A depressao em mulheres gravidas € o transtorno
mental mais comum nesse periodo; a incidéncia de
depressao em gestantes vai de 29% na América do
Sul (2) até 16,66% em gestantes do México (3);

percentagem alto sim se compara com a taxa de de-
pressdo na populagdo geral da Colombia que € de
1,6 (4). Aproximadamente mais da metade, ou seja,
61 4% das gestantes internadas nas enfermarias de
alto risco tém sintomas depressivos (5).

Conveém indicar que os transtornos de]]oressivos
geram consequéncias negativas nas mulheres, o
feto e a criancga; as gravidas com depressao sofrem
alteragdes do sofre alteragdes do sonho, anedonia,
anorexia, estresse e ideias suicidas. Razio pela
qual, os filhos dessas mulheres geralmente tém

roblemas se sono, retardo cognitivo e psicomotor,
Eiperatividade, depressao, ansiedade e condutas vi-

34 Rev. cienc. cuidad. 2021,;18(2):33-42.
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olentas (2).

Com o proposito de conhecer a situagdo das pes-
soas com transtornos mentais tém sido realizadas
pesquisas baseadas na valora¢do dos padrdes fun-
cionais de Marjory Gordon (6) e na formulagdo
de diagnoésticos de enfermagem. Encontrou-se um
estudo em pessoas com transtorno bipolar onde os
padrbes mais comprometidos foram: percep¢do
da satde; nutrigdo e metabolismo; atividade e ex-
ercicio; sono-descanso; cognitivo, perceptlvo auto
percepgao e autoconceito. As necessidades de cui-
dado mais comuns foram: caréncia de introspecgdo
(77,8%); insdnia (57,6%); alucinagdes ou 1lusoes
(43,7%). Os diagnoésticos de enfermagem foram:
gestdo ineficaz da saude; transtorno do padrao do
sono, desequilibrio nutricional, inferior as neces-
sidades corporais; e, deterioro na toma de decisdes
independente (7).

Outra pesquisa em criangas ¢ adolescentes com in-
tento de suicidio descreveu que os padrdes mais afe-
tados € a necessidade de cuidado; respectivamente
foram: autopercepcao, autoconcelto e mudangas
no estado de animo (75%), seguido de sensacao de
tedio (37,5%) e ndo se sentir bem com si mesmo.
Sobre o padrdo de tolerdncia ao estresse e proble-
mas familiares num 68,8% no que também influi
0 Obito de um membro da familia. Em relacdo ao
padrdo cognitivo perceptivo se identificaram: ante-
cedentes familiares com tentativas suicidas (50%),
exposi¢cdo a venenos (75%) e consumo de alcool
(33%). Relacionado com o padrao de sono-descan-
so, 50% presentou alteracao desse padrio; além
disso, 25% incrementou o sono (8).

Por outro lado, encontraram-se estudos sobre pes-
soas com depressdao, um deles sua fonte de infor-
macao foram 12 enfermeiras que cuidavam pa-
cientes deprimidos em Atenas, mencionando que
formularam 11 pessoas com diagnostico sobre o
risco de suicidio, a 10 isolamento social ¢ nutricao
alterada e a 9 déficit de autocuidado (9). Outro
estudo em adultos com depressao, onde determi-
naram os seguintes diagnosticos de enfermagem:
baixa autoestima, insonia, desesperanga e risco de
suicidio (10).

Como foi dito, os transtornos depressivos reper-
cutem de forma negativa na gestante, o feto e a cri-
anga, por isso que tem sido formulado uma serie de
diagnosticos de enfermagem que procuram forta-
lecer o cuidado na saude mental materno-perinatal.
Em fun¢ao do enunciado, com o desenvolvimento
dessa pesquisa, ¢ dado cumprimento ao objetivo

Daniela Mira-Restrepo.
geral e especificos formulados a continuagao.

Objetivos
Objetivo general

Descrever os diagndsticos de enfermagem em gestantes
com diagnostico psiquiatrico de depressao.

Objetivos especificos

* Descrever as carateristicas  demografi-
cas, obstétricas e psiquidtricas em gest-
antes com depressdo; identificar as neces-
sidades de cuidado e os padrdes funcionais
alterados e os diagnosticos de enfermagem.

+ Com o desenvolvimento dos objetivos serdo
construidos os planes de cuidado que serviram
de orientacdo para o pessoal de enfermagem;
igualmente, serd fortalecido a qualidade do cui-
dado prestando ferramentas para o desenvolvi-
mento de competéncias na fgrma(;éo de enfer-
magem na area de saude mental perinatal.

Materiais e Métodos

Realizou-se um estudo descritivo, retrospectivo
e transversal. A amostra ndo probabilistica a con-
veniéncia, esteve constituida por 55 prontudrios,
gue corresponderam a totalidade de gestantes com

epressdo, internadas numa enfermaria de Alto
risco Obstétrico (ARO) de uma clinica na cidade
de Medellin na Colémbia, entre janeiro de 2013 ¢
dezembro de 2018. Essas gestantes sdo remitidas
para internacdo a causa de ARO, sendo mulheres
encaminhadas dos municipios de Medellin, En-
vigado, Itagiii, Bello e Copacabana. As pacientes
pertencem maioritariamente a planos de saude re-
cebgndo atendimento fora do sistema publico de
saude.

Foram incluidas também os prontuarios completos
das gestantes de qualquer idade na primeira inter-
nagao com um dos seguintes transtornos depres-
sivos: episodio depressivo leve, moderado severo
sem sintomas psicoticos, dlstlmla outros episodi-
os depressivos, episodio depresswo persistente,
episodio depresswo Unico e outros transtornos
depressivos ndo especificados. Excluiram-se 44
prontuarios de gestantes com episodio depressivo
grave, com sintomas psicoticos e prontuarios com
informagao incompleta.

Rev. cienc. cuidad. 2021,;18(2):33-42. 35
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Para a coleta da informac¢ao construiu-se um for-
mulario aplicado nos 55 prontudrios das gravidas
com diagnostico de depressdo. Dito formulario
contem duas partes: a primeira, conformada pelos
itens que consideravam a informagdo demografi-
ca, obstétrica ¢ mental; a segunda, uma lista tipo
“Check List” de 116 necessidades de cuidado dis-
tribuidas em padrdes funcionais. Esses padroes ex-
trairam-se da sintomatologia mental do inventario
de depressao de Beck (11); dos critérios diagndsti-
cos do Diagnostic and Statistical Manual of Mental
Disorders (DSM-5) (12); e o manual de valoragdo
de Marjory Gordon (6).

Para assegurar a confiabilidade, validez e di-
minui¢do de vieses, formularam-se varias pergun-
tas sobre cada um dos padrdes funcionais; logo foi
submetido a avaliagdo por dois expertos na enfer-
magem psiquidtrica e processo de enfermagem.
Tambeém se realizou uma prova piloto que foi cor-
rigida; além disso foram padronizados e treinados
os pesquisadores para a coleta da informagao e reg-
istro dos dados no formulario.

A informagdo se obteve da primeira evolugdo e
registro da valoracdo realizada pelos psiquiatras,
obstetras, enfermeiras, trabalhadores sociais ¢
psicologos. Uma vez coletada elaborou-se um ban-
co de dados e processou-se no programa estatistico
SPSS versao 25. Seguidamente, realizou-se uma
analise uni variada, calcularam-se frequéncias abso-

Necessidades de cuidado e diagnosticos de enfermagem em

gestantes com depressao: estudo descritivo

lutas e relativas para as variaveis qualitativas; para
a idade calculou-se a mediana e o range interquartil
(RIQ). Para formular os diagnésticos, obtiveram-se
as necessidades mais comuns e introduziram-se no
NNN Consult; assim mesmo, escolheram-se os di-
agnosticos, segundo as caracteristicas definidoras.

Essa pesquisa foi aprovada pela Comissdo de
Etica da Faculdade de Enfermagem da Universi-
dad de Antioquia (Atestado CEI-FE 2019-17) e
a Comissao de Etica de saude (Atestado N15) de
onde colheu-se a informacdo. Considerou-se um
estudo sem risco para a satde segundo a Resolucao
8430 de 1993, gerada pelo Ministério da Satude da
Republica de Colombia, a declaracao de Helsinki
versao 2016 e as pautas CIOMS de 2016 (13).

Resultados

Caracteristicas demograficas

A mediana da idade foi de 26 anos (RIQ 12), a es-
colaridade mais frequente foi o ensino médio em
22 gestantes (40%), seguida pela formagao univer-
sitaria em 13 delas (23,6%). Segundo o lugar de
residéncia, a mais frequente foi a urbana (87,3%)
e em situagdo de rua foram 2 (3,6%) das pacientes.
Segundo os seus ingressos financeiros, 54 (98,2%)
ganhavam menos de dois salarios minimos, as de-
mais caracteristicas apreciam-se na Tabela 1.

Tabela 1. Caracteristicas demograficas de 55 gestantes com depressdo, internadas em alto risco obstétrico,

numa clinica particular de Medellin

Caracteristica Frequéncia (n) %
Estado civil
Solteira 26 473
Casada /unido estavel 28 50,9
Ocupacio
Dona de casa 27 49,1
Empregada / trabalhadora independente 15 27,2
Estudante 3,6
Desempregada 7 12,7
Afiliacio ao sistema de saude

Privado (convénio) 43 78,2
Puablico 11 21,8

Fonte: Propia das pesquisadoras

36 Rev. cienc. cuidad. 2021,;18(2):33-42.
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Caracteristicas Obstétricas

Em relagdo as semanas de gestagdo, encontrou-se
que foi 38 (69,1%) estando no terceiro trimestre ¢ 14
(25,5%) no segundo. Segundo a paridade: 22 (40%)
eram primigestas, 10 (18,2%) estavam cursando a sua
segunda gestacdo e 15 (27,3%) multigestas. Das 33
gestantes com filhos, 13 (39,4%) foi por cesariana; na
totalidade 38 (30,9%) tinham antecedente de aborto.
A principal causa de ARO relacionou-se com ameaga
de parto prematuro 16 (29,1%), seguido da depressao
10 (18,2%), farmacodependéncia 8 (14,5%), diabetes
gestacional e hipertensdo arterial 7 (12,7%) respecti-
vamente; ¢ intento suicida 5 (9,1%). Outras causas de
ARO de menor frequéncia foram ruptura prematura de
membranas, hiperemesis gravidica e cardiopatia.

Johanna Londoiio-Restrepo, Matilde Ligia Alvarez-Gémez,-
Yolanda Restrepo-Suarez, Laura Daniela Londofio-Galviz.

Daniela Mira-Restrepo.

Caracteristicas psiquiatricas

O tipo de depressdo mais frequente doi o episodio de-
pressivo moderado 35(63,3%), outros dados podem-se
identificar na Tabela 2.

Dos antecedentes psiquiatricos o mais frequente foi
ter sofrido de depressdao 40 (80%), seguido de antece-
dentes de consumo de substancias psicoativas inclui-
dos o alcool e o cigarro 13 (23,6%); também se pre-
sentaram: ansiedade 12 (21,8%) e ser diagnosticada
com depressdo pos-parto 6 (10,9%). Destaca-se que o
18,2% foi vitima de algum tipo de agressao.

Necessidades e diagndsticos de enfermagem

Tabela 2. Tipo de episodio depressivo em 55 gestantes de ARO, numa clinica particular de Medellin.

Tipo de episodio Frequéncia (n) %
Episodio depressivo grave 6 10,9
Outros episodios depressivos (an- 5 9,1
sie-dade, somatizagao)
Distimia 4 7,3
Outros episddios ndo especificos 4 7,3

Fonte: Propia das pesquisadoras

Os padroes funcionais alterados foram: o Cognitivo
perceptivo 53 (96,4%); de Afrontamento e tolerancia ao
Estresse 46 (83,6%); Autopercepcao e Autoconceito 43
(78,2%); Percepcao e manejo da satde 35 (63,6%); Nu-
tricional Metabolico 34 (61,8%); De Role e Relagoes
33 (60%); Sono e Repouso 33 (60%); Atividade e Ex-
ercicio 28 (50,9%); Sexualidade 23 (41,8%); Elimi-
nacao 20 (36,4%); e, de Crengas ¢ Valores 17 (30,9%).

As necessidades mais comuns por padrdes foram: Per-
cep¢do e manejo da saude, falta de aderéncia ao trata-
mento psiquiatrico 11 (20%); Nutri¢do Metabdlico,
perdida da apetite 20 (36,4%) e mudangas no peso 17
(30,9%); o de Eliminacao, a necessidade mais frequente
foi problemas urinarios17 (30,9%); em Atividade e Ex-
ercicio, observaram-se mudangas na Pressdo arterial 12
(21,8%); o Sono e Repouso, insonia 28 (50,9%). Além
disso, encontraram-se os seguintes efeitos no padrio
Cognitivo Perceptivo: dor 28 (50,9%), episodio de
choro 27 (49,1%), caréncia de introspec¢ao 23 (41,8%),
anedonia 21 (38,2%), hipotimia 16 (29,1%) e sentimen-
to de culpa e irritabilidade 15 (27,3%). De outra par-
te, nos seguintes padrdes perceberam-se os seguintes
efeitos: Autopercepc¢do e Autoconceito, visdo negati-
va do futuro 29 (52,7%); Role e Relagdes, problemas
familiares 23 (41,8%); de Sexualidade e Reprodugao,
20 (36,4%) das pacientes presentaram alteracdo do

bem-estar fetal; Afrontamento e Tolerancia ao estresse,
37 (67,3%) mostraram mudancgas no estado de animo,
31 (56,4%) tiveram ideacao suicida ou intento suicida;
e, Valores e Crengas, sofrimento espiritual num 9,1%.

Os diagnosticos de enfermagem mais comuns estiver-
am relacionados com o deterioro da regulacao do esta-
do de animo e risco de suicidio, os demais apreciam-se
na Tabela 3.

Discussao

As carateristicas demograficas dessas gestantes sao se-
melhantes as encontradas em mulheres com ARO em
Medellin (5,14). Além disso, encontrou-se que as fre-
quéncias sobre ensino sao maiores que as descritas para
Colombia em 2018 e as percentagens de desemprego
do mesmo ano (15).

Em relagdo com os achados obstétricos como: estar no
terceiro trimestre da gestacdo, antecedentes de aborto
e ter como diagnostico de ingresso de ARO a ameaga
de parto prematuro, sdo semelhantes aos descritos por
outros pesquisadores (16-18).

Rev. cienc. cuidad. 2021,;18(2):33-42. 37
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Ha que destacar que além do episodio depressivo mod-
erado em mais da metade; frequéncia maior que outro
estudo realizado na Venezuela, onde as gestantes com
ARO foram de 19,6%, fato que pode explicar porque as
desse estudo pode tinham o diagnostico de depressao.

Por outro lado, encontrou-se que nas gestantes prevale-
ciam antecedentes de depressao num 80%, sendo maior
em comparagdo com outras pesquisas realizadas sobre
os efeitos do ARO em Colombia, que vao de 23,8%
em Medellin a 60% na cidade de Bucaramanga (5, 18).
Precisa-se frisar que a frequéncia de antecedentes de
depressdo foi maior nas mulheres objeto desse estu-
do, dado que se privilegiavam as gestantes que tinham
diagnostico de depressdo como critério de inclusdo
e comparou-se com o estudo de test de sintomas de-

Tabela 3. Necessidades de cuidado e diagnosticos de

Necessidades de cuidado e diagnosticos de enfermagem em

gestantes com depressao: estudo descritivo

pressivos e ansiosos. Nesse ultimo, encontrou-se adi-
cionalmente associacdo entre a presenca de diagnostico
prévio de depressdo e sintomatologia depressiva com
um Odds Ratio (OR) de 7,16 (5).

De acordo com os demais antecedentes psiquiatricos
como: ser vitimas de ansiedade, consumo de drogas e
depressdo pos-parto, sdo usualmente descritos por out-
ros autores, indicando que os dois primeiros, podem ser
por sua vez fatores de risco sobre depressao neste perio-
do (5, 19). Com referéncia ao antecedente de depressao
pos-parto foi menos ao reportado por outros pesquisa-
dores, com frequéncias que flutuam entre 14% e 16%,
devido a extracdo de informagao dos prontuérios; por
outro lado nos estudos comparados aplicaram-se recur-
sos especificos para detectar depressdao neste periodo,
sendo um dado mais preciso (20,21).

enfermagem em 55 gestantes de ARO, numa clinica

particular de Medellin .
Padrao funcional Necessidades de Fre- % Diagnésticos de enfermagem
cuidado quén-
cia (n)
Dominio NANDA Etiqueta  diag-
nostica
Afrontamento- Tol- Mudangas no esta- 37 67,3 9.  Afrontamento/ Deterioro da reg-
erancia ao Estresse  do de animo Tolerancia ao Es- ulacdo do estado
tresse de animo
Classe 2. Respostas
de afrontamento
Afrontamento- Tol- Tentativa ou ideias 31 56,4 11. Seguranga/ Risco de suicidio
erancia ao Estresse  suicidas Protegao
Classe 3. Violéncia
Autopercepgdo ¢ Au- Visdo negativa 29 52,77 6. Autopercepgao Desesperanga
toconceito de si mesma, do Classe 2. Autoesti-
futuro e falta de ma
proposito.
Perceptivo- cognitivo Dor 28 50,9  12.Conforto Dor agudo
Classe 1. Conforto
fisico
Sono-Repouso Insonia 28 50,9 4. Atividade/Repou- Insonia
SO
Classe 1. Sono-Re-
pouso
Perceptivo- cognitivo Episodios de choro 27 49,1 5. Percepgdo / Cog- Labilidade do con-

nigao trole emocional

Classe 4. Cognigao

Fonte: Propria das pesquisadoras
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Comparando com outros estudos, as porcentagens de
consumo de substancias incluido alcool, tabaco e out-
ras drogas, foram maiores nas gestantes de Medellin,
sendo do 12% de alcool no primeiro trimestre e 6% das
outras drogas no mesmo periodo (16). Sabe-se que a
depressdao ¢ uma morbidade acompanhada do consumo
de alcool e drogas; fato confirmado por uma pesquisa
feita no Brasil, que o seu objetivo foi determinar a pre-
valéncia de depressdo e fatores de risco, encontrando
uma associagdo entre depressao e consumo de substan-
cias em 7 (46,7%) p<0,001 (22).

Em relagdo aos padrdes funcionais encontrou-se que,
embora o padrao de percep¢do de saude ndo teve per-
centagens altos, entretanto, ¢ chamativo que quase
a quarta parte dessas mulheres ndo tinham aderéncia
ao tratamento psiquiatrico (gestdo ineficaz da saude).
Por outro lado, outros autores tem reportado que o di-
agnostico medico de depressdo predispde as pessoas a
ndo aceitar o tratamento psiquiatrico, nem ao de outras
doengas (23).

Desde outro ponto de vista, um estudo sobre aceitagdo
ao tratamento antidepressivo em idosos, detectou-se
que 13,5% nado iniciaram terapia farmacologica, sen-
do uma proporcao inferior ao encontrado no presente
estudo (24).

Relacionado com o padrio Nutricional Metabdlico,
percebeu-se alterado em trés quartas partes das gest-
antes, determinando que mais de uma quarta parte
presentaram mudancas no peso corporal e perdida do
apetite (36,4%), sintomas que foram destacados por
critérios diagnodsticos considerados pelo DSM-5 (12)
para a depressdo. [gualmente, outros estudos descrever-
am as alteragdes no peso, em gestantes com transtornos
mentais (25).

Respeito a insonia € preciso frisar que ¢ um sintoma
se depressdo definido no DSM-5 (12) como um diag-
nostico de enfermagem; ao respeito nesse estudo pou-
co mais da metade das gestantes manifestaram sofrer
desse transtorno. Um hospital da Grécia 10 enfermeiras
de 12, assignaram como diagnostico de enfermagem
insOnia a pacientes internados com depressao; ou seja,
que ¢ maior que o achado nesse estudo (9).

Relacionado com o padrao Perceptivo Cognitivo ob-
servou-se que ¢ o mais frequente com 96,4%, embora
algumas das necessidades de cuidado sdo os sintomas
de depressdao do DSM-5 (12), tais como: a irritabil-
idade, a anedonia e o choro. Entretanto, a dor mani-
festou-se numa alta percentagem ja que o perceberam
mais da metade das gestantes. E necessario esclarecer
que esse sintoma pode encontrar-se em pacientes com

Johanna Londoiio-Restrepo, Matilde Ligia Alvarez-Gémez,-
Yolanda Restrepo-Suarez, Laura Daniela Londofo-Galviz.

Daniela Mira-Restrepo.

depressdo, dado que va acompanhado de sintomas
somaticos. As dores em pessoas com depressdo situ-
am-se em 35% sendo os mais comuns: cefaleia, dores
articulares, dores no térax, membros inferiores e ab-
dominais (1). Entretanto, nos ultimos dois trimestres as
gestantes os percebem a consequéncia das contragdes
de Braxton Hicks, dor supra pubica, lombar e dores nos
membros inferiores (26).

Além disso, uma populag@o de idosos com transtornos
depressivos advertiu que 50% tinha dor. Como pode se
identificar, os dois estudos anteriores presentavam fre-
quéncias inferiores aos achados dessa pesquisa (27).

No padrao de Autopercepcao e Autoconceito, mais da
metade das gestantes o presentaram alterado; fato que
permite concluir que precisam de mais cu1dad0 dado
que tém uma visdo negativa de si mesmas e do futuro.
No DSM-5 (12) um dos critérios de diagnostico de de-
pressdo estdo relacionados com a desesperancga, fator
que por sua vez, ¢ um diagnostico de enfermagem (12).
Nesse sentido, um estudo prévio desenvolvido no Bra-
sil, o diagnoéstico de enfermagem desesperanca esteve
presente em 57% de pacientes com sindrome da im-
unodeficiéncia adquirida (SIDA) (28). Assim mesmo,
numa pesquisa feita na Itdlia em pacientes com de-
pressdo, o diagnostico de desesperanca esteve presente
ente 71-100% dos casos (10).

Respeito ao padrao Afrontamento e Tolerancia ao Es-
tresse apresentou afetacdo no 83.6% das gestantes,
demonstrando que a necessidade de cuidado mais co-
mum esteve relacionado com as mudangas do estado de
animo (labilidade emocional), sintoma presente quase
nas trés quartas partes das mulheres estudadas, Deve-
se acrescentar que a mudancga de estado de animo nao
¢ um sintoma classico de depressao segundo o DSM-5
(12); e sim faz parte da sintomatologia dos transtornos
da afetividade, entre os que estdo os transtornos depres-
sivos, que podem avaliar-se através da valoragdo men-
tal (1).

Por outro lado, a segunda necessidade entre esse mes-
mo padrdo referiu-se as condutas suicidas (ideacdo e
tentativa), que fazem parte dos critérios diagndsticos do
DSM-5 (12) para depressdo. Em gestantes internadas
tém sido descritos que de 23.000 gravidas, 2180 tinham
condutas suicidas (29), propor¢cdo menor que a desse
estudo. Igual ocorre com os achados de outros estudos
realizados na América do sul, onde as frequéncias fo-
ram discordantes com os valores locais, de 35,7% em
Cuba, frente a 7,2% de ideias suicidas e 3,6% de tenta-
tiva suicida em Medellin (16, 29 — 30).

Limitacoes
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Por ser um estudo onde a fonte de informacdo foram
os prontudrios clinicos pode ter limitagdes, devido a
que todos os registros dos profissionais de satude fo-
ram heterogéneos. O formulario construiu-se baseado
nos objetivos e operacionalizagdo das variaveis, devi-
do a ndo se encontrar um instrumento validado sobre
as necessidades de cuidado de gestantes de alto risco.
Portanto, essa pesquisa pode servir como marco de ref-
erencia para validade dito instrumento. Por outro lado,
os dados achados ndo podem universalizar-se a todas as
gestantes com ARO, pelo fato de ter sido desenvolvida
numa Unica institui¢do de saude de Medellin.

Conclusiones

* A informacdo demografica foi semelhante ao re-
portado por outros estudos em gestantes de ARO
e em mulheres da populacdo geral colombiana,
excetuando o nivel de ensino que foi maior no
grupo estudado. Os achados obstétricos sdo semel-
hantes aos reportados pelos diversos autores na
populacao gestante de ARO em América Latina.
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