Doenca Mental na Gravidez e no Puerpério

E a principal causa de morbilidade e mortalidade materna, com sintomas
mais graves e impacto negativo na vinculacao e desenvolvimento do bebé

Intervengées pelo Médico de Familia
_ Fortalecer fatores protectores, identificar e reduzir factores de risco
. Postpartum Depression Screening Scale
. Beck Depression Inventory — Il
_ Referenciar para psicoterapia (situacoes ligeiras) ou servico de Psiquiatria e Saide Mental (patologia
moderada/grave), mantendo o acompanhamento na unidade
Se sintomatologia grave, ponderar iniciar medicagao:
_ Ansiedade - Nausefe® (uso off-label)
SSRIs - mais seguros:
. Na gravidez - fluoxetina
. No aleitamento - sertralina
Contraindicados:
_ Estabilizadores de Humor
_ Benzodiazepinas

Depressao e Ansiedade na gravidez e pos-parto

_ Depressao (10 a 20%, 50% se antecedentes de depressao) — predominam as vivéncias negativas, a
irritabilidade e ansiedade, dificuldades de concentracéo, adinamia, anedonia, insénias e culpabilidade
_ Blues p6s-parto — normal nos 10 dias pés-parto (15-80%)

_ Ansiedade patolégica (cerca de 20%) - predomina a agitacdo e a labilidade emocional
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Doenca Mental na Gravidez e no Puerpério
Fatores de risco

Fatores de alto risco - referenciacao imediata a Servico de Saude Mental
. Toxicodependéncia (alcool, drogas)
. Doenca mental grave (psicose, depressdo grave, perturbacéo bipolar)
. Depressao durante a gravidez e pés-parto
. Multiplos fatores de risco médio / outros

Fatores de risco médio - vigiar e ponderar referenciacao
. Antecedentes pessoais ou familiares de depressao
. Companheiro com doenca mental
. Ansiedade durante a gravidez, insénia
. Ma relagdo conjugal, violéncia doméstica, familia desorganizada, fraco apoio social
. Stress ou preocupacdo excessiva com o cuidar do bebé

Outros fatores de risco - vigiar e referenciar quando necessario
. Abandono na infancia ou institucionalizacdo
. Baixo nivel socioeconémico, baixos rendimentos, desemprego materno
. Mées muito jovens, solteiras, a viver s
. Nuliparidade ou maior multiparidade
. Dificuldade em aceitar a gravidez (ndo planeada ou ndo desejada)
. Gravidez de risco ou complicacdes obstétricas (anterior ou atual)
. Vivéncia negativa da gravidez ou do cuidar do bebé
. Blues pds-parto

. Deficiéncia fisica/mental em filhos anteriores ou na familia
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