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A gestação é um processo dinâmico que gera transformações físicas e 

emocionais, afetando a qualidade de vida relacionada à saúde (QVRS) 

(Fernandes, de Campos e Francisco, 2019; Oviedo-Caro, Bueno-Antequera e 

Munguía-Izquierdo, 2023). Enquanto muitas mulheres vivenciam essa fase 

positivamente, outras manifestam sentimentos de insegurança e sintomas 

depressivos, principalmente em gestações com complicações clínicas (Dalfrà et 

al., 2012). 

Gestações de alto risco, associadas a condições como pré-eclâmpsia e 

diabetes gestacional, elevam os riscos materno-fetais e impactam o bem-estar 

físico e emocional (Costa et al., 2019; Gümüşdaş, Ejder Apay e Özorhan, 

2014). O diabetes mellitus, especificamente, compromete a autonomia, 

relações sociais e desempenho ocupacional da gestante (Bień et al., 2016; 

Eades, Cameron e Evans, 2017). 

Cerca de 6% a 33% das gestações são classificadas como de alto risco, e 

estima-se que mais de 800 mulheres morrem diariamente por causas 

relacionadas à gravidez (Yilmaz e Oskay, 2021). Nesses casos, o 

acompanhamento especializado durante pré-natal e puerpério é essencial 

(Bahami et al., 2023). 



A QV é definida como a percepção individual da própria vida, considerando 

fatores culturais, sociais e espirituais (Universidade do Estado de São Paulo, 

2013),  influenciada por apoio familiar, condição socioeconômica e acesso à 

saúde (Agnus et al., 2022). A avaliação da QVRS por instrumentos validados 

permite a identificação de vulnerabilidades e desigualdades entre gestantes 

(Tavoli et al., 2016). 

No pós-parto, o diabetes gestacional está relacionado a piores escores de QV 

e maior prevalência de sintomas depressivos (Minschart et al., 2021). 

Intervenções domiciliares e apoio multiprofissional mostraram-se eficazes na 

prevenção da depressão pós-parto e na melhoria da QV (Tel, Pinar e Daglar, 

2018). 

A depressão pós-parto representa um problema de saúde pública, afetando 

não apenas a mulher, mas o bebê e a família (Gadelha et al., 2020). A sua 

associação com baixa QV evidencia a necessidade de assistência psicossocial 

no puerpério. O chamado "quarto trimestre", que abrange os primeiros meses 

após o parto, exige suporte contínuo e qualificado (Kaya e Balkaya, 2011; 

OMS, 2022; Sword e Watt, 2005). 

O pré-natal bem conduzido promove a saúde mental da gestante e deve 

integrar aspectos físicos, materiais e emocionais (Errico et al., 2018; Abreu, 

Brandão e Torres, 2019; Cabral et al., 2018; Trombetta et al., 2018). Fatores 

como ausência de parceiro e dificuldades financeiras ampliam a vulnerabilidade 

(Cabral et al., 2018). 

Assim, o pré-natal de alto risco deve incorporar os determinantes sociais e 

emocionais da saúde (Gadelha et al., 2020; Gadelha et al., 2024), 

considerando a QV como eixo para ações personalizadas e humanizadas. A 

literatura evidencia que a maternidade em contextos de risco exige estratégias 

de cuidado que ultrapassem o campo biomédico. 

O suporte afetivo e redes fortalecidas favorecem a adaptação materna, 

enquanto sua ausência intensifica desigualdades e sofrimento. A qualidade de 

vida deve ser marcador clínico essencial, orientando políticas que garantam 

maternidade digna e segura. A atenção integral no puerpério, com escuta e 

apoio multiprofissional, fortalece o protagonismo materno e uma transição 

saudável. 
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