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RESUMO

Este estudo aborda o caso de A.M.S., mulher negra de 38 anos, desempregada e de
baixa renda, com comorbidades de diabetes, hipertensdo e hipotireoidismo, além de
depressdo pés-parto. A hipOtese € que os determinantes sociais, como raga, género e
condicdo socioecondmica, contribuem significativamente para a negligéncia no tratamento
da depressdo, agravando o quadro clinico. O objetivo deste trabalho é correlacionar os
marcadores sociais com a adesdo ao tratamento da depressdo pds-parto, especialmente em
contextos de vulnerabilidade. A metodologia consistiu na analise do caso clinico, destacando
a interacdo entre as condi¢des socioeconémicas da paciente e a falta de adeséo ao tratamento
prescrito. Os resultados sugerem que a condi¢cdo de mulher negra e desempregada, somada
a sobrecarga de multiplas comorbidades e a falta de suporte adequado em salde mental, esta
diretamente associada a piora do quadro depressivo. Fatores como a falta de recursos
financeiros e o acesso limitado aos servicos de satde mental contribuem para a negligéncia
ao uso de medicamentos e tratamentos essenciais. Conclui-se que os determinantes sociais
desempenham um papel central no manejo da depressao pés-parto, reforcando a necessidade
de estratégias de saude publica que levem em consideracdo esses fatores para melhorar a

adesdo ao tratamento e o bem-estar de populagdes vulneraveis.
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1 INTRODUCAO

A depressdo pods-parto (DPP) € uma condicdo de salide mental que afeta entre
10% e 20% das mulheres no periodo pos-natal, impactando negativamente nao apenas o
bem-estar da mae, mas também o desenvolvimento emocional e fisico da crianca (O'Hara;
McCabe, 2013). Pesquisas indicam que os determinantes sociais, como raga, género e classe
socioeconémica, exercem uma influéncia significativa sobre a prevaléncia e a gravidade da
DPP, exacerbando suas consequéncias em grupos vulneraveis (WHO, 2014; Almeida;
Nogueira, 2020). Mulheres negras e de baixa renda, como o do caso apresentado., enfrentam
uma sobrecarga dupla de vulnerabilidade: tanto os fatores sociais quanto 0 acesso
inadequado a servicos de saude mental contribuem para a negligéncia no tratamento e para
0 agravamento de comorbidades, como diabetes e hipertensdo (Bailey et al., 2019).

Estudos apontam que mulheres em situacdo de vulnerabilidade socioeconémica
tém 3 a 4 vezes mais chances de desenvolver depressdo pos-parto em comparagao com
aquelas de classes mais altas (Howard et al., 2014). A justificativa para este estudo esta na
necessidade de explorar como os determinantes sociais influenciam diretamente a adesao ao
tratamento da DPP e 0 manejo de comorbidades, especialmente em mulheres negras de baixa
renda. Com base na teoria dos determinantes sociais da satde, que destaca a relacdo entre
condicBes socioecondmicas e disparidades em satde (Marmot; Wilkinson, 2005), esta
pesquisa busca entender as barreiras que agravam o quadro de pacientes nesse contexto., e

como politicas de satde publica podem ser direcionadas para reduzir essas iniquidades.
2 OBJETIVOS
2.1 Objetivo Geral:
Investigar a influéncia dos determinantes sociais na negligéncia ao tratamento
da depressdo pos-parto em mulheres negras de baixa renda, a partir do estudo de casos

clinicos como o apresentado anterior.

2.2 Objetivos Especificos
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a) Analisar como dificuldades econémicas influenciam a experiéncia da
depressdo pos-parto, afetando o engajamento no tratamento.

b) Identificar o papel do racismo e das barreiras culturais na adesdo ao
tratamento.

c) Contrastar os efeitos de discriminacfes e estresse cronico na saude mental de

mulheres vulneraveis.
3 METODOLOGIA

Este estudo utilizou uma abordagem qualitativa e exploratéria, com foco nas
Unidades Baésicas de Saude (UBS), para investigar o impacto dos determinantes sociais na
adesdo ao tratamento da depressdo pds-parto em mulheres negras de baixa renda.
Primeiramente, foi realizada uma revisdo da literatura sobre depressdo poOs-parto e
determinantes sociais da saude, priorizando artigos académicos, relatorios de satde publica
e diretrizes de organizagdes renomadas, com énfase em publicacBes dos ultimos dez anos.
As buscas foram realizadas em bases de dados como PubMed e Google Scholar, utilizando
descritores que abordam temas de salde mental, condi¢bes sociais e vulnerabilidade em
servicos de atengdo primaéria.

Na segunda etapa, realizou-se a analise de dados secundarios de registros de
prontuérios e relatorios coletados nas UBS, além de estatisticas do Sistema Unico de Satde
(SUS) e do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE). Estes dados permitiram
identificar a prevaléncia da depressdo pos-parto entre as mulheres atendidas e correlacionar
com variaveis como raga, nivel socioecondmico e adeséo ao tratamento. Os dados foram
organizados em graficos e tabelas para facilitar a compreensdo da relacdo entre
determinantes sociais e a salde mental das pacientes.

Foli, entdo, conduzido um estudo de caso detalhado com a paciente A.M.S., uma
mulher negra de 38 anos, portadora de multiplas comorbidades, atendida na UBS local.
Utilizando entrevistas semiestruturadas, exploraram-se temas como barreiras ao acesso a
servicos de salde, suporte social e dificuldades na adeséo ao tratamento medicamentoso. As
entrevistas permitiram uma andlise aprofundada das experiéncias da paciente que deu inicio
ao trabalho., refletindo como os fatores sociais impactam sua saude mental e adesdo ao

tratamento.
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A andlise dos dados coletados seguiu a técnica de analise de conteldo,
permitindo a identificacdo de categorias tematicas, como estigmas sociais, barreiras
econdmicas e influéncias culturais, essenciais para compreender o contexto de mulheres em
situacdo de vulnerabilidade atendidas nas UBS. Todos os procedimentos éticos foram
rigorosamente respeitados, incluindo o consentimento informado da paciente, garantindo sua

privacidade e confidencialidade ao longo do estudo.
4 RESULTADOS

Os resultados da pesquisa revelaram informagdes significativas sobre a
influéncia dos determinantes sociais na negligéncia ao tratamento da depressdo pos-parto em
mulheres negras de baixa renda atendidas em Unidades Bésicas de Saude (UBS). Durante a
revisao da literatura, foi possivel identificar que a depressdo pos-parto € uma condicao
prevalente, afetando aproximadamente 15% a 20% das mulheres no Brasil, com indices
ainda mais elevados em populacdes vulneraveis. A literatura também destacou que 0s
determinantes sociais, como condicdo econdmica, acesso a educacdo e suporte social,
desempenham um papel crucial na saide mental dessas mulheres.

No que diz respeito aos dados secundarios coletados nas UBS, a anélise indicou
que entre as 150 mulheres que buscaram atendimento durante o periodo de seis meses, cerca
de 30% apresentavam sinais de depressdo pos-parto, conforme avaliacdo clinica. Dentre
essas, observou-se que a maioria enfrentava multiplas dificuldades, como a falta de suporte
familiar, dificuldades financeiras e baixa escolaridade. Apenas 40% das mulheres
diagnosticadas com depressdo estavam em tratamento regular, evidenciando uma taxa
alarmante de negligéncia ao uso de medicamentos.

O estudo de caso da paciente destacou as barreiras enfrentadas no acesso e na
adesdo ao tratamento. Apesar de ter acesso aos servicos de salde e a medicacdo necessaria,
a paciente relatou sentir-se sobrecarregada com as responsabilidades maternas e as
dificuldades financeiras, o que resultou em sua negligéncia ao uso dos medicamentos
prescritos. A paciente mencionou ainda a falta de apoio emocional e psicolégico, que a
impediu de buscar a ajuda necessaria.

A analise qualitativa dos dados obtidos por meio das entrevistas revelou temas

recorrentes, como o estigma associado a salde mental e a sensacdo de inadequacéo social.
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Muitas mulheres relataram medo de serem julgadas por buscar ajuda, o que contribuiu para
a manutencdo da depresséo e a recusa em iniciar ou continuar o tratamento. Além disso, a
falta de informacdo sobre a depressdo pos-parto e suas consequéncias prejudicou a adesao
ao tratamento, reforcando a necessidade de campanhas educativas e de conscientiza¢do nas
UBS.

Esses resultados evidenciam a interconexdo entre determinantes sociais e satde
mental, reforcando a urgéncia de intervencdes direcionadas que considerem as
particularidades das mulheres atendidas nas UBS. As conclusGes sugerem que, para
melhorar a adesdo ao tratamento da depressdo pos-parto, é essencial abordar ndo apenas as
questBes médicas, mas também os aspectos sociais que influenciam a salde mental dessas

mulheres.
5 CONCLUSAO

A pesquisa realizada sobre a depressdo pds-parto em mulheres negras de baixa
renda atendidas em Unidades Bésicas de Saude (UBS) revelou a complexidade da relacéo
entre os determinantes sociais e a saude mental. Os resultados demonstraram que a
prevaléncia da depressdo pds-parto é alarmante nessa populacgdo, evidenciando que cerca de
30% das mulheres atendidas nas UBS apresentam sinais dessa condigdo, frequentemente
exacerbados pela falta de suporte social, dificuldades econémicas e a presenca de multiplas
comorbidades.

A andlise da paciente destacou como fatores como a auséncia de suporte
emocional e financeiro, somados ao estigma social, contribuem para a negligéncia ao
tratamento. Embora a paciente tivesse acesso aos servicos de salde, sua experiéncia ilustra
como a sobrecarga de responsabilidades e a falta de informagdo impactam diretamente a
adesdo ao tratamento. Esses achados sdo consistentes com a literatura, que enfatiza a
necessidade de uma abordagem holistica no tratamento da depressdao pos-parto,
considerando os aspectos sociais e emocionais que afetam a satde mental das mulheres.

A partir da revisdo da literatura e da andlise dos dados, fica claro que
intervencdes direcionadas sdo fundamentais para melhorar o atendimento as mulheres em
situacdo de vulnerabilidade. A promocéo de campanhas educativas sobre saide mental nas

UBS, a capacitacdo de profissionais de saude para lidar com questdes sociais e emocionais
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e a criacdo de redes de apoio podem ser estratégias eficazes para aumentar a adesao ao
tratamento e melhorar a qualidade de vida dessas mulheres.

Além disso, a pesquisa aponta para a urgéncia de politicas publicas que abordem
a interseccdo entre satde mental e determinantes sociais, visando ndo apenas o tratamento,
mas a prevencao da depressdo pds-parto em populagdes vulneraveis. A colaboragéo entre
profissionais de salde, instituicdes de ensino e organiza¢cdes ndo governamentais pode ser
um caminho promissor para enfrentar os desafios que essas mulheres enfrentam.

Por fim, a continuidade de pesquisas sobre o tema é essencial para aprofundar a
compreensdo da relacdo entre salde mental e determinantes sociais, contribuindo para a
construcao de intervengdes mais efetivas e sensiveis as necessidades das mulheres atendidas
nas UBS. As conclusdes deste estudo ressaltam a importancia de se olhar para a satude mental
de forma integrada, considerando as realidades sociais das pacientes, para que se possa

promover uma atencdo mais humanizada e eficaz no enfrentamento da depressdo pds-parto.
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