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Resumo 

Objetivo: investigar a presença de sintomas depressivos em mães de recém-nascidos hospitalizados por meio da 

Escala de Depressão Pós-Parto de Edimburgo. Método: estudo descritivo e transversal . Participaram deste estudo 31 

puérperas com filhos hospitalizados , com, no mínimo 10 dias de pós-parto , maiores de 18 anos e com gestação de 

feto único. Para a coleta de dados foi aplicado um instrumento composto por duas partes: a primeira destinada a coletar 

informações para caracterização da amostra e a segunda inclui a Escala de Depressão Pós-Parto. Mulheres com 

escores maiores ou iguais a 10, segundo o preconizado pela Escala , serão consideradas com resultado sugestivo de 

depressão. Foram seguidas todas as recomendações da Resolução 466/2012 do Conselho Nacional de Saúde (CAAE: 

04015218.7.0000.5404). Resultados: a maioria das mulheres entrevistadas são brancas (58,06%), com idade média de 

28,10 anos, possuem companheiro (93,55%) e têm ensino médio completo (54,84%), em relação a Escala 80,65% 

alcançaram escore >=10, com média de 12,94 pontos. Conclusão: neste estudo foi possível observar que a depressão 

pós-parto é um problema de saúde pública devido ao alto índice de prevalência. 
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Introdução 
No puerpério ocorrem modificações biológicas e 
psíquicas decorrentes do novo papel assumido a partir 
do nascimento do filho (1,3). As mudanças vivenciadas 
pela mulher ao longo desse processo podem 
desencadear transtornos de caráter psíquico (4) como a 
depressão pós-parto. Tal quadro possui relevante 
repercussão na saúde materna, vínculo mãe-filho, 
aleitamento materno, desenvolvimento da criança e no 
relacionamento familiar (5). Sendo assim, este estudo 
teve como objetivo investigar a presença de sintomas 
depressivos em mães de recém-nascidos hospitalizados 
por meio da aplicação da Escala de Depressão Pós-
Parto de Edimburgo.  
 

Resultados e Discussão 
Participaram 31 puérperas, com no mínimo 10 dias de 
pós-parto, maiores de 18 anos e gestação de feto único. 
Aplicado um instrumento para caracterização da amostra 
e posteriormente a Escala de Depressão Pós-Parto de 
Edimburgo 
 
58,06% brancas 
28,10 anos: idade média (mínimo de 19 anos e máximo 
de 40 anos) 
93,55% companheiro 
54,84% ensino médio completo 
51,61% não possuem trabalho remunerado 
70,97% declararam que não planejaram a gestação 
54,84% tiveram algum tipo de complicação 
 
Tabela 1. Classificação de risco para Depressão Pós-
Parto através da Escala de Edimburgo. Campinas, SP, 
Brasil, 2019. 
 

 
 
 

Tabela 2. Cruzamento das variáveis (trabalho 
remunerado, gestação, complicações, parto, 
classificação e sexo recém-nascido) com a Escala de 
Edimburgo. Campinas, SP, Brasil, 2019.  
 

 
 

Conclusões 
A depressão pós-parto possui alto índice de prevalência, 
mas lamentavelmente, na rotina da assistência 
frequentemente estas mulheres são subnotificadas e não 
recebem acompanhamento especializado, desse modo, 
a segurança e o desenvolvimento saudável do recém-
nascido podem ser prejudicados. 
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