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RESUMO

O puerpério envolve transformacdes fisicas, hormonais, psicolégicas e sociais que
podem aumentar a vulnerabilidade da mulher ao sofrimento emocional e aos
transtornos mentais. Nesse periodo, a assisténcia de enfermagem precisa integrar
cuidados clinicos e suporte psicoemocional. O estudo objetivou analisar a
importancia da atuacdo da enfermagem na promoc¢do do suporte psicoemocional a
puérpera, destacando suas contribuigdes para a saide materna e a qualidade do
cuidado na Atencdo Basica. Trata-se de pesquisa bibliografica e documental, de
abordagem qualitativa e carater exploratério e descritivo. A coleta contemplou
artigos, livros, dissertagdes, teses e documentos institucionais, selecionados por
pertinéncia, atualidade, disponibilidade integral e qualidade cientifica. Os materiais
foram submetidos as leituras exploratdria, seletiva e interpretativa, com organizagdo
tematica dos achados. Os resultados evidenciaram que alteracdes hormonais,
privacdo de sono, sobrecarga, vulnerabilidade socioecondémica, histérico de

transtornos mentais e fragilidade da rede de apoio podem intensificar o sofrimento
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puerperal. Demonstraram também que acolhimento, escuta qualificada, comunicagdo
empatica, educacdo em saude, avaliacdo do estado emocional e encaminhamento
oportuno fortalecem a autonomia e favorecem a identificagdo precoce de agravos.
Conclui-se que a enfermagem ocupa posicao estratégica na integralidade da ateng¢do
a puérpera, embora sua atuacdo exija capacitacdo, protocolos assistenciais,

articulacdo multiprofissional e valorizacao institucional da satide mental materna.

Palavras-chave: Puerpério. Saude mental materna. Assisténcia de enfermagem.

Atencdo Basica.

ABSTRACT

The puerperium involves physical, hormonal, psychological, and social changes that
may increase women’s vulnerability to emotional distress and mental disorders.
During this period, nursing care must integrate clinical care and psycho-emotional
support. This study aimed to analyze the importance of nursing practice in promoting
psycho-emotional support for postpartum women, highlighting its contributions to
maternal health and quality of care in Primary Health Care. This is a bibliographic and
documentary study with a qualitative, exploratory, and descriptive approach. Data
collection included articles, books, dissertations, theses, and institutional documents
selected according to relevance, currency, full-text availability, and scientific quality.
The materials underwent exploratory, selective, and interpretative reading, followed
by thematic organization of the findings. The results showed that hormonal changes,
sleep deprivation, overload, socioeconomic vulnerability, a history of mental
disorders, and a fragile support network may intensify postpartum distress. They also
demonstrated that welcoming care, qualified listening, empathic communication,
health education, emotional assessment, and timely referral strengthen autonomy
and favor the early identification of health problems. It is concluded that nursing
occupies a strategic position in comprehensive postpartum care, although its practice
requires professional training, care protocols, multidisciplinary coordination, and

institutional recognition of maternal mental health.
Keywords: Puerperium. Maternal mental health. Nursing care. Primary Health Care.

INTRODUCAO

O periodo puerperal, também conhecido como pds-parto, constitui uma fase

de intensas transformag¢des na vida da mulher, abrangendo mudangas fisicas,



hormonais, psicologicas e sociais. Trata-se de um momento singular, marcado pela
adaptacdo a maternidade e pela necessidade de reorganizacdo da rotina, dos vinculos
familiares e da propria identidade feminina. Nesse contexto, a atengdo a saude da
mulher deve ultrapassar os aspectos biolégicos, incorporando dimensdes emocionais
e psicossociais.

Do ponto de vista fisiolégico, o puerpério é caracterizado por alteragdes
importantes no organismo materno, decorrentes do processo de gestacdo e parto.
Entretanto, paralelamente a essas mudancas, ocorrem também modificagdes
emocionais significativas, que podem impactar diretamente o bem-estar da mulher.
Sentimentos como inseguranga, medo, ansiedade e sobrecarga sdo comuns nesse
periodo, especialmente diante das novas responsabilidades relacionadas ao cuidado
com o recém-nascido.

A vivéncia do puerpério pode ser influenciada por diversos fatores, incluindo
condicdes socioeconémicas, rede de apoio familiar, experiéncias anteriores, tipo de
parto e condicoes de saude da mae e do bebé. Quando essas variaveis nao sao
adequadamente consideradas no cuidado em sadde, hd maior risco de
desenvolvimento de transtornos psicoemocionais, como a depressao pos-parto, que
pode comprometer tanto a sadde materna quanto o vinculo entre mae e filho.

Nesse cenario, destaca-se a importancia do suporte psicoemocional como
componente essencial da assisténcia a mulher no puerpério. Esse suporte envolve
acolhimento, escuta qualificada, orientagdo e acompanhamento continuo, visando a
promoc¢do do equilibrio emocional e a prevencdo de agravos a saude mental. A
auséncia desse cuidado pode resultar em sofrimento silencioso, frequentemente
negligenciado nos servicos de saude.

A enfermagem desempenha papel fundamental nesse contexto, uma vez que o
enfermeiro esta diretamente envolvido no cuidado a mulher durante todo o ciclo
gravidico-puerperal. No periodo pds-parto, esse profissional atua na identificacdo de
necessidades, na promoc¢do de orientagdes e no acompanhamento da saude fisica e
emocional da puérpera, contribuindo para uma assisténcia integral e humanizada.

A atuagdo da enfermagem no puerpério nao se restringe aos cuidados técnicos,
como a avaliacdo clinica e o manejo de possiveis intercorréncias. Ela também abrange
a dimensao subjetiva do cuidado, que envolve empatia, comunicacdo eficaz e
construcdo de vinculo com a paciente. Tais aspectos sao fundamentais para que a
mulher se sinta acolhida e segura para expressar suas dificuldades e sentimentos.

Entretanto, apesar da relevancia do suporte psicoemocional, observa-se que,

na pratica, esse aspecto ainda é frequentemente negligenciado nos servicos de saude.



A assisténcia tende a priorizar os cuidados fisicos e 0 acompanhamento do recém-
nascido, relegando a segundo plano as necessidades emocionais da mulher. Essa
lacuna compromete a qualidade da assisténcia e evidencia a necessidade de revisdo
das praticas profissionais.

Fatores como a sobrecarga dos servicos de saude, a limitagdo de tempo para
atendimento e a insuficiéncia de capacitacao especifica dos profissionais podem
dificultar a oferta de um cuidado mais sensivel e integral. Tais limitacdes reforcam a
importancia de discutir e fortalecer a atuacdo da enfermagem no suporte
psicoemocional durante o puerpério.

Diante desse contexto, torna-se fundamental refletir sobre a relevincia do
suporte psicoemocional na assisténcia de enfermagem a mulher no periodo
puerperal. Assim, o presente estudo tem como objetivo analisar, por meio de pesquisa
bibliografica e documental, a importancia da atua¢ao da enfermagem na promogao do
suporte psicoemocional a puérpera, destacando sua contribuicdo para a sadde

materna e para a qualidade do cuidado.

METODOLOGIA

O presente estudo caracteriza-se como uma pesquisa de natureza qualitativa,
com abordagem descritiva e exploratéria, fundamentada em pesquisa bibliografica e
documental. A escolha por esse tipo de investigacao justifica-se pela necessidade de
compreender, analisar e discutir a atuacdo da enfermagem no suporte
psicoemocional durante o periodo puerperal, a partir de produgdes cientificas ja
consolidadas.

A pesquisa qualitativa permite uma analise aprofundada dos fendémenos
sociais e subjetivos, sendo adequada para estudos que envolvem aspectos
emocionais, comportamentais e sociais, como é o caso da saide mental materna.

Quanto aos objetivos, a pesquisa possui carater descritivo, pois busca
descrever as caracteristicas do puerpério e a atuacdo da enfermagem no suporte
psicoemocional, além de explorar os principais fatores que influenciam a satude
mental da puérpera. Segundo Gil (2008), as pesquisas descritivas tém como finalidade
principal a descri¢do das caracteristicas de determinada populagdo ou fenémeno, ou
o estabelecimento de relagdes entre varidveis, sendo amplamente utilizadas nas
ciéncias sociais e da saude.

No que se refere aos procedimentos técnicos, trata-se de uma pesquisa
bibliografica e documental, desenvolvida a partir da andlise de materiais ja

publicados, como artigos cientificos, livros, dissertacdes, teses e documentos



institucionais. Esse tipo de pesquisa permite ao pesquisador ter acesso a um amplo
conjunto de informacgdes e contribui¢des teodricas sobre o tema investigado.

De acordo com Gil (2008), a pesquisa bibliografica é elaborada com base em
material ja publicado, constituindo-se como etapa fundamental para o
desenvolvimento de qualquer investigacao cientifica, pois possibilita o conhecimento
do estado da arte sobre o assunto.

A coleta de dados foi realizada por meio da busca sistematica em bases de
dados cientificas relevantes, tais como livros e documentos institucionais. Foram
utilizados descritores relacionados ao tema, como “puerpério”, “saiide mental
materna”, “depressao pds-parto”, “enfermagem” e “suporte psicoemocional”.

A selecdo dos materiais considerou critérios de inclusao, como publicacdes em
lingua portuguesa, disponiveis na integra e que abordassem diretamente a tematica
proposta, preferencialmente publicadas nos dltimos dez anos.

Como critérios de exclusdo, foram desconsiderados estudos que ndo
apresentavam relacao direta com o objeto da pesquisa, bem como aqueles com
conteudo repetido, incompleto ou que ndo atendiam aos critérios de qualidade
cientifica. Essa etapa foi fundamental para garantir a relevancia, a atualidade e a
confiabilidade das informacdes utilizadas na constru¢do do estudo.

A andlise dos dados foi realizada por meio da leitura exploratoéria, seletiva e
interpretativa dos materiais selecionados. Inicialmente, procedeu-se a leitura
exploratéria, com o objetivo de identificar as obras mais relevantes. Em seguida,
realizou-se a leitura seletiva, focando nos contetidos que atendiam aos objetivos da
pesquisa.

Por fim, a leitura interpretativa possibilitou a organizacao, a analise critica e a
sintese das informacdes, permitindo a construgdo de uma discussao fundamentada e
coerente com a proposta do estudo.

A organizacio dos dados ocorreu de forma tematica, agrupando as
informagdes de acordo com os eixos centrais da pesquisa, como: aspectos do
puerpério, saude mental materna, fatores de risco e atuacdo da enfermagem no
suporte psicoemocional. Essa sistematizacdo contribuiu para uma melhor
compreensao do tema e para a constru¢do de uma andlise articulada entre os
diferentes autores e perspectivas tedricas.

Por se tratar de uma pesquisa bibliografica e documental, este estudo nao
envolveu a participagdo direta de seres humanos, ndo sendo necessaria a submissao
ao Comité de Etica em Pesquisa. No entanto, foram respeitados os principios éticos

relacionados a produgdo cientifica, como a correta citacdo das fontes utilizadas e o



respeito a autoria intelectual, garantindo a integridade e a credibilidade do trabalho
desenvolvido.

Dessa forma, a metodologia adotada possibilitou uma analise consistente e
fundamentada sobre a importancia do suporte psicoemocional na assisténcia de
enfermagem a puérpera, contribuindo para a ampliagdo do conhecimento cientifico e
para a reflexdo sobre praticas mais humanizadas e integrais no cuidado a saude da

mulher no periodo pds-parto.

ENFERMAGEM E SUPORTE PSICOEMOCIONAL NO PERiIODO PUERPERAL

O Puerpério: Aspectos Fisioldgicos, Psicoldgicos e Sociais da Mulher no

Pés-Parto

O puerpério é definido como o periodo que se inicia imediatamente apos o
parto e se estende até a completa recuperacdo fisiolégica do organismo materno,
abrangendo também dimensdes psicolédgicas e sociais. Trata-se de uma fase marcada
por intensas transformagdes, na qual o corpo da mulher passa por um processo de
reorganizacdo progressiva apos as alteracoes decorrentes da gestacdo e do parto.
Esse periodo, embora frequentemente descrito a partir de seus aspectos bioldgicos,
envolve experiéncias emocionais complexas e repercussodes significativas na vida
social da mulher, exigindo atencdo integral e qualificada por parte dos servicos de
saude.

Do ponto de vista fisiolégico, o puerpério caracteriza-se por mudang¢as como a
involucao uterina, alteragées hormonais, reorganizacao do sistema enddcrino, ajustes
na lactacao e recuperacao dos tecidos envolvidos no processo do parto. A adaptagao
do organismo a esse novo estado é um processo gradual, que demanda
acompanhamento clinico cuidadoso, a fim de identificar possiveis complica¢des e
garantir a saide materna. Essas mudancas corporais influenciam diretamente o bem-
estar fisico da mulher e podem impactar seu estado emocional e sua capacidade de
adaptacdo ao novo papel materno.

As transformac¢des hormonais representam um dos elementos mais
significativos do periodo puerperal. A reducao abrupta dos niveis hormonais apés o
parto pode influenciar o humor, a disposicdo e a sensibilidade emocional da mulher.
Esse processo, associado as novas responsabilidades relacionadas ao cuidado com o
recém-nascido, pode gerar instabilidade emocional, inseguranca e vulnerabilidade
psiquica. Nesse sentido, o acompanhamento adequado torna-se essencial para a

promocgado do equilibrio fisico e mental.



A dimensao psicolégica do puerpério é profundamente marcada por
sentimentos ambiguos, que podem variar entre alegria, realizacdo e inseguranca. O
processo de adaptagdo a maternidade envolve a ressignificagdo da identidade da
mulher, a construcao de novos vinculos e o enfrentamento de desafios relacionados
ao cuidado do bebé. A intensidade dessas mudancas pode desencadear reag¢des
emocionais diversas, que demandam acolhimento e escuta qualificada para que a
mulher se sinta apoiada e compreendida em sua experiéncia.

Nesse sentido, Silva e Andrade (2020), afirmam que:

0 periodo pés-parto constitui uma fase de elevada sensibilidade emocional,
na qual a mulher vivencia profundas transformagdes internas e externas. A
combinacgdo de fatores biolégicos, emocionais e sociais torna esse momento
particularmente vulneravel, exigindo atenc¢do diferenciada por parte dos
profissionais de saude. O cuidado deve contemplar nido apenas as
necessidades fisicas, mas também os aspectos subjetivos que envolvem a

construcdo da maternidade, o fortalecimento dos vinculos familiares e o
equilibrio psiquico da mulher (Silva; Andrade, 2020, p. 115).

No ambito social, o puerpério também implica reorganizagdes significativas. A
dinamica familiar é profundamente alterada com a chegada do bebé, exigindo
redistribuicdo de responsabilidades, mudancas nas rotinas e reconfiguracio de
papéis dentro do nucleo familiar. O suporte social, seja por parte do companheiro,
familiares ou comunidade, exerce influéncia direta sobre a experiéncia da puérpera,
podendo funcionar como fator protetivo ou, em sua auséncia, como elemento de
vulnerabilidade.

Fatores socioecondmicos, culturais e estruturais influenciam diretamente a
vivéncia do puerpério. Mulheres em situacao de vulnerabilidade social, com acesso
limitado a servigos de saude ou com redes de apoio frageis, tendem a enfrentar
maiores dificuldades de adaptacao. Nessas circunstancias, o sofrimento emocional
pode ser intensificado, tornando o acompanhamento profissional ainda mais
necessario. A compreensao desses determinantes, segundo Costa e Ferreira (2019) é
essencial para a formulagdo de praticas assistenciais mais equitativas e efetivas.

A experiéncia do puerpério é fortemente influenciada pelo contexto social
e pelas condi¢des de vida da mulher. O apoio familiar, o acesso aos servicos
de satide e as condi¢des socioecondmicas sio fatores que modulam a forma
como a maternidade é vivenciada. A auséncia de suporte adequado pode
ampliar sentimentos de isolamento e sobrecarga, refor¢cando a necessidade

de intervengdes que considerem a mulher em sua totalidade, e ndo apenas
a dimensao biolégica do poés-parto (Costa; Ferreira, 2019, p. 203).

Portanto, compreender o puerpério em sua complexidade exige uma
abordagem multidimensional que integre aspectos fisiologicos, psicoldgicos e sociais.

A articulacdo desses elementos é fundamental para a construgdo de uma assisténcia



que contemple as necessidades reais da mulher no periodo pds-parto. Assim,
reconhecer as multiplas dimensdes dessa fase constitui um passo essencial para a
promoc¢dao de um cuidado mais humanizado, integral e alinhado as demandas

maternas.

Saude Mental Materna: Fatores de Risco e Principais Transtornos no

Puerpério

A saude mental materna durante o puerpério constitui um aspecto central
para o bem-estar da mulher e para a qualidade das interagdes iniciais com o recém-
nascido. Trata-se de um periodo em que transformacgdes bioldgicas, emocionais e
sociais se combinam, podendo gerar vulnerabilidades especificas. Embora a
maternidade seja frequentemente associada a sentimentos de felicidade e realizacao,
o periodo pods-parto pode também ser marcado por sofrimento psiquico, conflitos
internos e alteragoes significativas no equilibrio emocional da mulher.

Entre os principais fatores que influenciam a satide mental no puerpério
destacam-se as intensas altera¢gdes hormonais, o desgaste fisico decorrente da
gestacdo e do parto, a privagdo de sono e as novas demandas relacionadas ao cuidado
com o bebé. Esses elementos, somados as expectativas sociais sobre a maternidade,
podem gerar pressao emocional significativa, levando ao surgimento de sintomas
como irritabilidade, tristeza, medo, inseguranca e ansiedade. A auséncia de apoio
social adequado pode agravar esse quadro, aumentando o risco de transtornos
mentais.

A vivéncia da maternidade é também permeada por fatores psicossociais,
como condi¢des econdmicas, rede de apoio, relagdes familiares e conjugais, historico
de satide mental prévia e condi¢des do parto. Mulheres que vivenciam o puerpério
em contextos de vulnerabilidade social, conflitos familiares ou isolamento tendem a
apresentar maior predisposi¢do ao sofrimento emocional.

Assim, para Rodrigues e Lima (2021), compreender os determinantes sociais
e subjetivos da sadde mental materna é fundamental para orientar praticas de

cuidado mais sensiveis e efetivas.

A saide mental materna é influenciada por multiplos fatores interligados,
que incluem aspectos bioldgicos, psicolégicos e sociais. Durante o periodo
puerperal, a combinacgdo entre alteragdes hormonais, mudangas no papel
social e exigéncias do cuidado com o recém-nascido pode desencadear
quadros de sofrimento emocional. A auséncia de suporte familiar e
profissional adequado potencializa esse cenario, evidenciando a
necessidade de atengao integral a mulher no pds-parto (Rodrigues; Lima,
2021, p. 142).



Dentre os principais transtornos mentais que podem acometer a mulher no
puerpério, destaca-se a Depressao Poés-Parto, caracterizada por sintomas
persistentes de tristeza, desanimo, fadiga, perda de interesse em atividades
cotidianas e dificuldades de vinculo com o bebé. Diferentemente da tristeza
transitoria, conhecida como baby blues, a depressdao poOs-parto apresenta maior
intensidade e duracdo, podendo comprometer significativamente a funcionalidade
materna e a qualidade da interagdao mae-filho.

Outro transtorno relevante é a Ansiedade Poés-Parto, marcada por
preocupacdes excessivas, medo constante, tensdao e pensamentos intrusivos
relacionados ao cuidado com o bebé ou a capacidade de desempenhar o papel
materno. Esses sintomas podem gerar sofrimento intenso e interferir na rotina diaria
da mulher, afetando sua autoestima e sensacdo de competéncia materna.

Em casos mais graves, Almeida e Santos (2020) diz que a ansiedade pode
evoluir para quadros mais complexos, exigindo acompanhamento especializado.

Os transtornos mentais no periodo pds-parto representam uma importante
questio de saude publica, pois impactam nio apenas a saide da mulher,
mas também o desenvolvimento infantil e a dindmica familiar. A
identificacdo precoce dos sinais de sofrimento psiquico e a oferta de
intervencées adequadas sdo fundamentais para a prevengdo de
complicag¢des e para a promog¢ao de um cuidado integral. A sensibilizagdo

dos profissionais de satide é determinante para garantir acolhimento e
tratamento oportuno (Almeida; Santos, 2020, p. 189).

E importante destacar que muitas mulheres nio reconhecem ou nio
verbalizam seu sofrimento emocional por medo de julgamento, culpa ou por
acreditarem que sentimentos negativos sdo incompativeis com a experiéncia
materna. Esse siléncio contribui para o agravamento dos sintomas e dificulta a busca
por ajuda. A construcdo de espacos de escuta e acolhimento, livres de estigmas, é
essencial para promover a expressao emocional e o cuidado oportuno.

Diante desse cendrio, torna-se fundamental que os servicos de satde adotem
estratégias voltadas a promocao da saide mental materna, incluindo a avaliagao
sistematica do estado emocional da mulher durante o puerpério. A atuagao sensivel e
qualificada da enfermagem pode contribuir para a identificacao precoce de fatores de
risco, o encaminhamento adequado e a constru¢do de um cuidado integral. Dessa
forma, reconhecer e enfrentar os desafios relacionados a saide mental no puerpério
constitui passo essencial para garantir bem-estar materno, fortalecimento do vinculo

familiar e desenvolvimento saudavel da crianca.



A Importancia do Suporte Psicoemocional na Assisténcia a Puérpera

O suporte psicoemocional a mulher no periodo puerperal constitui um
elemento central para a promogdo de um cuidado integral e humanizado. A transi¢ao
para a maternidade envolve transformacgdes profundas que extrapolam o campo
bioldgico, exigindo atencdo sensivel as dimensdes emocionais e subjetivas da
experiéncia materna. Nesse contexto, o suporte emocional oferecido pelos
profissionais de saude, especialmente pela enfermagem, pode atuar como fator
protetivo, prevenindo agravos psiquicos e fortalecendo a adaptacdao da mulher ao
novo papel materno.

Durante o puerpério, a mulher vivencia um conjunto de mudangas que podem
gerar inseguranca, medo, ansiedade e sentimentos ambivalentes em relagdo a
maternidade. A adaptacao as novas responsabilidades, associada a privagdo de sono,
as alteracdes hormonais e as expectativas sociais, pode desencadear sofrimento
psiquico. Dessa forma, o cuidado em saide nao deve restringir-se a recuperacao fisica,
mas incorporar agdes que promovam o bem-estar emocional e a constru¢ao de um
ambiente acolhedor e seguro para a puérpera.

O suporte psicoemocional envolve ag¢des como escuta qualificada,
acolhimento, orientacao e fortalecimento da autonomia da mulher. A escuta ativa
permite que a puérpera expresse seus sentimentos, dividas e angustias sem receio
de julgamento, favorecendo a criacdo de vinculo entre profissional e paciente.

Esse vinculo é fundamental para que a mulher se sinta acolhida e confiante
para compartilhar suas dificuldades, possibilitando interven¢des mais adequadas as

suas necessidades. Nesse sentido, Martins e Oliveira (2021), dizem que:

O suporte emocional no puerpério é um componente essencial da
assisténcia a saide da mulher, pois possibilita a expressdo de sentimentos
e a elaboragdo das experiéncias vividas. A escuta qualificada e o
acolhimento favorecem o fortalecimento do vinculo entre profissional e
usudria, contribuindo para a redugdo do sofrimento psiquico e para a
promoc¢do do bem-estar materno. A atenc¢do integral nesse periodo deve
considerar a singularidade de cada mulher, reconhecendo suas
necessidades emocionais e sociais (Martins; Oliveira, 2021, p. 96).

A auséncia de suporte psicoemocional adequado pode aumentar a
vulnerabilidade da mulher a transtornos mentais, como a Depressao Pds-Parto e os
quadros de ansiedade. Esses transtornos impactam nao apenas a saude da puérpera,
mas também o desenvolvimento infantil e o vinculo materno-infantil. Assim, a
identificacdo precoce de sinais de sofrimento emocional e a oferta de apoio
psicolégico sdo fundamentais para a prevencdo de agravos e para a promoc¢do da

saude mental.



O suporte psicoemocional contribui para o fortalecimento da autonomia da
mulher no cuidado consigo mesma e com o recém-nascido. A orientacdo adequada
sobre mudangas fisicas e emocionais, aliada ao esclarecimento de duvidas
relacionadas a maternidade, favorece a segurancga e a autoconfian¢a da puérpera.

O acompanhamento puerperal deve contemplar as necessidades da mulher,
incluindo a avaliacdo de seu estado psiquico, o esclarecimento de duvidas e a
identificacdo da rede de apoio familiar e social (Brasil, 2016).

O acolhimento e a comunica¢ao empatica sao ferramentas indispensaveis para
a promocao da sadde mental no puerpério. Quando o profissional adota uma postura
sensivel, respeitosa e disponivel para o didlogo, cria-se um espacgo terapéutico que
favorece a confianca e o enfrentamento das dificuldades emocionais. A atuagdo
pautada na humanizac¢ao do cuidado permite que a mulher se sinta reconhecida em
sua individualidade e fortalecida em sua trajetéria materna.

A importancia do suporte psicoemocional também se reflete na prevencao de
complicag¢des futuras. Mulheres que recebem acompanhamento emocional adequado
tendem a apresentar melhor adaptagdo ao periodo poés-parto, maior capacidade de
lidar com os desafios da maternidade e menor risco de desenvolver transtornos
psiquicos. Assim, investir em estratégias de apoio emocional constitui uma medida
essencial para a promoc¢ao da satide materna e para o fortalecimento dos vinculos
familiares.

Portanto, o suporte psicoemocional deve ser compreendido como parte
integrante da assisténcia a puérpera, e ndo como um complemento secunddrio. A
valorizagdo dessa dimensdao do cuidado contribui para a construcao de uma
assisténcia mais humanizada, centrada na mulher e alinhada aos principios da
integralidade. Ao reconhecer e atender as necessidades emocionais da puérpera, os
profissionais de saude contribuem para a promoc¢ao de uma maternidade mais

saudavel, consciente e equilibrada.

Atuaciao da Enfermagem na Promoc¢ao do Cuidado Humanizado e na

Saude Mental no Puerpério

A atuagdo da enfermagem no periodo puerperal assume papel estratégico na
promoc¢do do cuidado humanizado e na preservacao da sadde mental materna. Por
estar presente em diferentes momentos da atencao a saide da mulher — desde o pré-
natal até o acompanhamento pds-parto — o enfermeiro estabelece contato direto e

continuo com a puérpera, o que lhe permite reconhecer precocemente demandas



fisicas e emocionais. Essa proximidade favorece o vinculo terapéutico, essencial para
a construc¢do de um cuidado sensivel e centrado na pessoa.

O cuidado humanizado no puerpério envolve o reconhecimento da mulher
como sujeito integral, considerando suas necessidades bioldgicas, psicoldgicas,
sociais e culturais. A pratica da enfermagem deve ir além da realizacdo de
procedimentos técnicos, abrangendo a escuta qualificada, o acolhimento e a
valorizacdo da experiéncia subjetiva da maternidade. Essa abordagem contribui para
que a mulher se sinta segura, respeitada e apoiada durante o processo de adaptagdo
a nova fase da vida.

No contexto do puerpério, a atuacdo do enfermeiro inclui a identificacdo de
fatores de risco para o sofrimento psiquico e a implementagdo de estratégias
preventivas. Entre esses fatores, destacam-se a privacao de sono, o isolamento social,
a sobrecarga de cuidados e o historico prévio de transtornos mentais.

A observacao atenta desses elementos, para Ferreira e Lima (2021) possibilita
intervencoes oportunas, reduzindo o risco de agravamento e promovendo o bem-

estar materno.

O enfermeiro, ao assumir uma postura acolhedora e sensivel as
necessidades emocionais da puérpera, contribui significativamente para a
prevencido de agravos a saude mental. A escuta ativa, a comunicagio
empatica e a valoriza¢io da subjetividade sdo elementos fundamentais para
o fortalecimento do vinculo entre profissional e paciente, permitindo que a
mulher se sinta segura para compartilhar suas angustias e buscar apoio
(Ferreira; Lima, 2021, p. 121).

A enfermagem também desempenha papel relevante na promocao da saude
mental por meio da educacao em saude. A orientagao sobre as transformacgoes fisicas
e emocionais esperadas no puerpério, bem como sobre estratégias de enfrentamento
do estresse e da ansiedade, contribui para o empoderamento da mulher. Esse
processo educativo favorece a autonomia da puérpera, fortalece sua autoestima e
estimula praticas de autocuidado.

A identificacdo precoce de sinais de sofrimento psiquico é uma atribuicao
essencial da enfermagem. Sintomas relacionados a condi¢des como a Depressdo Pos-
Parto e a Ansiedade Pds-Parto devem ser reconhecidos e manejados de forma
adequada. Nesses casos, o enfermeiro pode atuar no acolhimento inicial, na
orientacdo a familia e no encaminhamento para atendimento especializado,
garantindo continuidade e integralidade do cuidado.

Nesse sentido, Souza e Martins (2020) dizem que:

A atuacdo do enfermeiro no puerpério deve estar fundamentada em
principios de humanizagao, integralidade e respeito a individualidade da



mulher. A capacidade de reconhecer sinais de sofrimento emocional e de
estabelecer uma comunicagao terapéutica eficaz constitui elemento central
para a promoc¢do da saide mental materna e para a prevencdo de
complicagdes psicologicas no pés-parto (Souza; Martins, 2020, p. 178).

A pratica do cuidado humanizado também exige sensibilidade para
compreender as particularidades culturais e sociais da mulher. Respeitar valores,
crengas e modos de vida é fundamental para construir um cuidado inclusivo e efetivo.
Essa postura fortalece a relacdo de confianca entre profissional e paciente,
favorecendo a adesdo as orientagdes e a participacdo ativa da puérpera no processo
de cuidado.

Contudo, a efetivagdo de um cuidado humanizado enfrenta desafios na pratica
assistencial. A sobrecarga de trabalho, a limitacdo de tempo, a escassez de recursos e
a auséncia de protocolos especificos podem dificultar a implementacao de agdes
voltadas ao suporte emocional. Diante disso, é necessario investir na formacao e
capacitac¢do dos profissionais, bem como no fortalecimento de politicas institucionais
que valorizem a dimensdo emocional do cuidado.

Portanto, a atuacdo da enfermagem no puerpério deve ser compreendida
como uma pratica que integra técnica, sensibilidade e compromisso ético. Ao
promover um cuidado humanizado e voltado a saide mental materna, o enfermeiro
contribui ndo apenas para o bem-estar da mulher, mas também para o fortalecimento
do vinculo materno-infantil e para a construcao de uma experiéncia de maternidade

mais segura e positiva.

ANALISE E DISCUSSAO DA PESQUISA

A andlise bibliografica e documental demonstrou que o puerpério deve ser
compreendido como uma experiéncia multidimensional, e ndo apenas como etapa de
recuperacao organica apos o parto. As alteracdes hormonais, a involugdo uterina, a
lactacdo, o cansago e a privacao de sono ocorrem simultaneamente a reorganizagdo
da identidade, da rotina e dos vinculos familiares.

Silva e Andrade (2020) destacam a elevada sensibilidade emocional desse
periodo, enquanto Costa e Ferreira (2019) evidenciam a influéncia das condicdes
sociais e do acesso aos servigos. Dessa forma, a qualidade da atencdo depende da
capacidade de reconhecer necessidades fisicas, emocionais e sociais como
componentes inseparaveis da saide materna.

Os materiais examinados apontaram que inseguranca, medo, ansiedade,
irritabilidade e tristeza podem estar presentes na adaptacdo a maternidade, mas sua

persisténcia, intensidade e repercussao funcional requerem avaliacdo cuidadosa. A



distingdo entre manifestacdes transitérias, como o baby blues, e quadros que
demandam intervenc¢do, como depressdo e ansiedade pos-parto, é essencial para
evitar tanto a patologizagdo de experiéncias comuns quanto a banalizagdo do
sofrimento.

Almeida e Santos (2020) relacionam a identificagdo precoce e o cuidado
oportuno a prevencdo de complicacdes, reforcando a necessidade de
acompanhamento que considere sinais clinicos, relato da mulher e contexto de vida.

A vulnerabilidade psicoemocional ndo decorre de um fator isolado. Historico
de transtornos mentais, gravidez ndo planejada, intercorréncias obstétricas,
dificuldades na amamentagdo, privacdo de sono, conflitos familiares, violéncia,
precariedade econdémica e auséncia de rede de apoio podem se combinar e ampliar o
risco.

Rodrigues e Lima (2021) assinalam a interacdo entre dimensdes bioldgicas,
psicoldgicas e sociais na saide mental materna. Portanto, a avaliacdo de enfermagem
precisa ultrapassar perguntas genéricas sobre o estado fisico e criar condi¢des para
que a puérpera relate sentimentos, dificuldades e necessidades sem medo de
julgamento.

O suporte psicoemocional revelou-se uma intervenc¢do concreta e continua,
constituida por acolhimento, presenca, escuta qualificada, informagdo e
fortalecimento da autonomia. Martins e Oliveira (2021) defendem a atencao integral
e sensivel a singularidade de cada mulher.

Na pratica, isso significa reservar tempo para didlogo, validar sentimentos,
esclarecer mudangas esperadas, observar sinais de sofrimento e construir
orientagdes compativeis com a realidade familiar. A comunicacdo empatica favorece
vinculo e confianga, elementos indispensaveis para que sintomas frequentemente
silenciados sejam reconhecidos e acompanhados.

Na Atencdo Basica, a enfermagem ocupa posicdo privilegiada para garantir
continuidade entre pré-natal, parto e poés-parto. A consulta puerperal, a visita
domiciliar e os contatos realizados pela equipe permitem observar autocuidado,
condi¢des da moradia, apoio familiar, interagdo com o recém-nascido e dificuldades
cotidianas.

Ferreira e Lima (2021) relacionam o cuidado humanizado a prevencdo de
agravos a saude mental. Assim, além da avaliacdo clinica, o enfermeiro pode realizar
educacdo em saude, estimular a participacdo da rede de apoio, pactuar retornos e

acionar outros profissionais quando forem identificadas situacdes de risco.



A andlise mostrou ainda que o cuidado emocional ndo pode ser reduzido a
responsabilidade individual do enfermeiro. Sintomas persistentes, risco de
autoagressao, prejuizo intenso da funcionalidade, desorganizag¢do do pensamento ou
dificuldades graves no cuidado exigem encaminhamento e acompanhamento
compartilhado com medicina, psicologia, servico social e rede de atencdo psicossocial.

Souza e Martins (2020) enfatizam a atuacao da enfermagem na identificacdo e
na comunicacdo terapéutica. A integralidade depende, portanto, de fluxos definidos,
registro adequado, referéncia, contrarreferéncia e acompanhamento da adesao ao
cuidado recomendado.

Entre as barreiras identificadas estao sobrecarga de trabalho, tempo reduzido
de consulta, priorizacio das demandas do recém-nascido, insuficiéncia de
capacitacdo e auséncia de protocolos especificos. Essas condi¢cdes podem tornar
invisiveis as necessidades da mulher e fragmentar a assisténcia.

A superacdo desse cendrio exige educacdo permanente sobre saide mental
perinatal, instrumentos de avaliacdo compativeis com o servico, espacgos reservados
para escuta e organizacao da agenda que assegure acompanhamento puerperal.
Também demanda uma cultura institucional que compreenda o suporte
psicoemocional como atribuicdo integrante da assisténcia, e ndo como cuidado
secundario.

Em sintese, os resultados respondem ao objetivo proposto ao demonstrarem
que a atuacdo da enfermagem contribui para reconhecer vulnerabilidades, prevenir
agravamentos e promover uma experiéncia puerperal mais segura e humanizada. A
convergéncia entre artigos, obras académicas e documentos institucionais conferiu
consisténcia a interpretagdo dos achados e permitiu articular fundamentos
conceituais, fatores de risco e implica¢des assistenciais.

O carater bibliografico e documental ndao reduz a qualidade cientifica da
pesquisa; ao contrario, quando sustentado por critérios explicitos de selecao, leitura
critica e organizacdo tematica, possibilita sintetizar evidéncias, identificar lacunas e

fundamentar praticas qualificadas na Atengdo Basica.

CONSIDERACOES FINAIS

O estudo alcancou o objetivo de analisar a importancia da atuacdo da
enfermagem na promoc¢ao do suporte psicoemocional a puérpera. Os achados
confirmaram que o periodo pds-parto redne transformagdes bioldgicas, subjetivas e

sociais que podem aumentar a vulnerabilidade ao sofrimento psiquico, especialmente



quando se associam a privacdo de sono, a sobrecarga, a antecedentes de transtornos
mentais, a vulnerabilidade socioecondmica e a fragilidade da rede de apoio.

Concluiu-se que acolhimento, escuta qualificada, comunicacdo empatica,
educacdo em sadde e avaliacao sistematica do estado emocional constituem praticas
essenciais para a integralidade do cuidado. Na Atenc¢do Basica, consultas, visitas
domiciliares e acompanhamento longitudinal favorecem a identificagdo precoce de
sinais de alerta, o fortalecimento da autonomia e o encaminhamento oportuno as
equipes e aos servicos especializados.

Para qualificar essa assisténcia, recomenda-se investir em educacdo
permanente, protocolos voltados a saude mental materna, tempo protegido para
escuta, registros sistematicos e articulacao entre enfermagem, medicina, psicologia,
servigo social e rede de atengdo psicossocial. Também é necessario assegurar que as
necessidades da mulher ndo sejam secundarizadas diante dos cuidados direcionados
ao recém-nascido, reconhecendo ambos como dimensdes complementares da
atencao materno-infantil.

A natureza bibliografica e documental da pesquisa representa uma opg¢ao
metodoldgica coerente com o objetivo estabelecido e ndo compromete sua qualidade.
A selecdo criteriosa das fontes, a andlise interpretativa e a convergéncia dos achados
forneceram base consistente para compreender o fendmeno e subsidiar a pratica
profissional.

Estudos posteriores poderdao ampliar esse conhecimento com outros
delineamentos, sem invalidar a contribuicdo desta investigacdo, que redne
fundamentos relevantes para uma assisténcia de enfermagem humanizada, integral e

baseada em conhecimento cientifico.
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