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RESUMO 

Introdução: O ciclo gravídico-puerperal é um período de alta vulnerabilidade para a saúde mental da 

mulher. No Brasil, apesar da elevada prevalência de transtornos como depressão e ansiedade em 

gestantes, a abordagem do tema na Atenção Primária à Saúde (APS) parece ser insuficiente, criando 

uma lacuna entre a necessidade de cuidado e a prática assistencial. Objetivo: Analisar como a Atenção 

Primária à Saúde tem abordado a saúde mental de gestantes durante o pré-natal, a partir da produção 

científica brasileira recente. Metodologia: Realizou-se uma revisão integrativa da literatura, com busca 

e análise conduzidas entre julho e agosto de 2025. O corpus foi composto por nove artigos científicos 

publicados a partir de 2020, que investigam a saúde mental materna na APS no Brasil, selecionados por 

sua relevância e disponibilidade na íntegra. Resultados e Discussão: A análise revelou uma alta 

prevalência de transtornos mentais e de risco para eles, associada a determinantes sociais como violência 

e baixa escolaridade. A saúde mental na gestação mostrou-se um forte preditor para a depressão pós-

parto. Contudo, a abordagem do tema pela APS é falha, com os profissionais de saúde relatando falta 

de capacitação e as gestantes, ausência de escuta sobre suas angústias, caracterizando o pré-natal como 

uma oportunidade perdida de cuidado. Conclusão: A abordagem da saúde mental de gestantes na APS 

é incipiente e não responde à magnitude do problema. É imperativa a integração do cuidado em saúde 

mental à rotina do pré-natal, por meio da capacitação das equipes e da implementação de protocolos de 

rastreamento e intervenções, como o Pré-Natal Psicológico. 

 

PALAVRAS-CHAVE: Atenção Primária à Saúde; Cuidado Pré-Natal; Saúde Mental. 

 



 

 

 

 

ABSTRACT 

Introduction: The pregnancy and postpartum period is a time of high vulnerability for women’s mental 

health. In Brazil, despite the high prevalence of disorders such as depression and anxiety in pregnant 

women, the approach to the topic in Primary Health Care (PHC) appears to be insufficient, creating a 

gap between the need for care and actual clinical practice. Objective: To analyze how Primary Health 

Care has addressed the mental health of pregnant women during prenatal care, based on recent Brazilian 

scientific literature. Methodology: An integrative literature review was conducted, with searches and 

analysis carried out between July and August 2025. The corpus consisted of nine scientific articles 

published from 2020 onwards, investigating maternal mental health in PHC in Brazil, selected for their 

relevance and full-text availability. Results and Discussion: The analysis revealed a high prevalence of 

mental disorders and their risk factors, associated with social determinants such as violence and low 

education. Mental health during pregnancy proved to be a strong predictor of postpartum depression. 

However, the approach to the topic in PHC is flawed, with health professionals reporting a lack of 

training and pregnant women reporting a lack of attention to their emotional distress, characterizing 

prenatal care as a missed opportunity for care. Conclusion: The approach to the mental health of 

pregnant women in PHC is incipient and fails to address the magnitude of the problem. It is imperative 

to integrate mental health care into the prenatal routine through team training, the implementation of 

risk screening protocols, and interventions such as Psychological Prenatal Care. 

 

KEYWORDS: Primary Health Care; Prenatal Care; Mental Health. 

 

INTRODUÇÃO 

O ciclo gravídico-puerperal é um dos períodos de mais intensa transformação na vida de uma 

mulher. Longe de ser um evento puramente biológico, a gestação mobiliza profundas mudanças 

hormonais, físicas, psicológicas e sociais, exigindo um complexo processo de adaptação que pode ser 

tanto uma fonte de alegria quanto um gatilho para intenso sofrimento psíquico (Oliveira; Santos, 2022). 

A crença popular de que a gravidez é um período de inerente felicidade e bem-estar tem sido 

sistematicamente desafiada por evidências científicas que apontam para uma alta prevalência de 

transtornos mentais, tornando a saúde mental materna um dos mais urgentes e, paradoxalmente, 

negligenciados temas da saúde pública contemporânea (Silva et al., 2020). 

No Brasil, o cenário é particularmente alarmante. Estudos demonstram que a prevalência de 

transtornos mentais comuns (TMC) e depressão durante a gestação e o puerpério supera, em muitos 

casos, as taxas encontradas em países de alta renda. Uma abrangente revisão de escopo da literatura 

brasileira, por exemplo, encontrou prevalências de depressão pré-natal que podem chegar a 73,5% em 

determinadas amostras (Grillo et al., 2024). Da mesma forma, um estudo de coorte na Amazônia 

Ocidental identificou TMC em mais de 36% das gestantes. Esses números não são apenas estatísticos; 

eles representam um sofrimento real, com consequências devastadoras que se estendem para além da 

mulher. A depressão e a ansiedade na gestação estão associadas a desfechos obstétricos adversos, 

prejuízos no desenvolvimento neuropsicomotor da criança e, crucialmente, a um risco 

significativamente maior de depressão pós-parto (Silva et al., 2022; Zamorano, 2021). 

A Atenção Primária à Saúde (APS), por sua capilaridade e pelo princípio da longitudinalidade 

do cuidado, é o cenário ideal e a porta de entrada estratégica para a abordagem da saúde mental materna.  



 

 

 

O pré-natal, em particular, emerge como uma janela de oportunidade única para o rastreamento de riscos, 

a prevenção de agravos e a promoção do bem-estar psíquico. Os protocolos do próprio Ministério da 

Saúde reconhecem a necessidade de uma assistência integral, que contemple os aspectos psicológicos e 

sociais da mulher, e preveem que a equipe de saúde, especialmente a de enfermagem, estabeleça um 

vínculo de confiança para uma escuta qualificada e sensível. A política pública, no papel, parece estar 

alinhada com a complexidade do fenômeno (Oliveira; Santos, 2022). 

Contudo, a realidade vivenciada nos serviços de saúde parece distante do ideal preconizado. 

Apesar da alta prevalência de transtornos mentais e da existência de diretrizes que orientam para um 

cuidado integral, a abordagem da saúde mental durante o pré-natal na APS brasileira tem se mostrado 

frágil, fragmentada e, em muitos casos, inexistente. Diante dessa aparente contradição entre a magnitude 

do problema, o potencial da APS e a fragilidade da resposta assistencial, este artigo de revisão se debruça 

sobre a seguinte pergunta de pesquisa: Como a Atenção Primária à Saúde tem abordado a saúde mental 

de gestantes durante o pré-natal? 

Para responder a esta questão, é preciso primeiro compreender a natureza do sofrimento 

psíquico neste período. Os fatores de risco para o adoecimento mental na gestação são multifatoriais e 

estão profundamente enraizados em determinantes sociais. A literatura brasileira é consistente em 

apontar que a vulnerabilidade psicológica da gestante é exacerbada por condições como baixa 

escolaridade, desemprego, ausência de um parceiro ou conflitos conjugais, e, de forma contundente, 

pela exposição à violência (Grillo et al., 2024; Silva et al., 2022). Um estudo transversal conduzido por 

Silva et al. (2023) com gestantes em pré-natal de risco habitual encontrou uma prevalência de risco para 

depressão de 62,2%, sendo o desemprego um fator que dobrava essa chance. Isso demonstra que a saúde 

mental materna não pode ser dissociada de seu contexto social e econômico. 

O reconhecimento desses fatores de risco deveria, idealmente, guiar a prática da APS, tornando 

o rastreamento e a escuta ativa ferramentas centrais do pré-natal. No entanto, os estudos mostram que 

isso raramente acontece. Em uma pesquisa com gestantes na APS, Silva et al. (2020) revelaram que, 

embora 33% delas apresentassem quadros depressivos, a saúde mental não foi abordada em nenhum 

momento durante as consultas de enfermagem. As gestantes relataram que a interação com a equipe se 

limitava a procedimentos técnicos, como aferir a pressão, e que não se sentiam à vontade ou convidadas 

a falar sobre seus sentimentos e angústias. O pré-natal, nesse contexto, se torna uma oportunidade 

perdida para o diagnóstico e a intervenção precoce. 

Essa lacuna na assistência é agravada por eventos externos que aumentam a vulnerabilidade, 

como a pandemia de COVID-19. Um estudo de revisão de Silva et al. (2021) mostrou que a pandemia 

não só intensificou os sentimentos de medo e ansiedade nas gestantes, como também dificultou o acesso 

aos serviços de pré-natal, criando uma “tempestade perfeita” de aumento da demanda por cuidado em 

saúde mental e diminuição da oferta de assistência. 



 

 

 

Diante da falha do modelo tradicional de pré-natal em abordar essas questões, surgem propostas 

de intervenções específicas. O Pré-Natal Psicológico (PNP) é apresentado como uma prática 

complementar que visa justamente preencher essa lacuna, oferecendo um espaço estruturado para a 

escuta, o acolhimento e a preparação psicológica para a maternidade (Silva; Araújo; Oliveira, 2023). 

Um estudo de caso detalhado por Bottesini (2024) ilustra como o PNP pode ser eficaz em ajudar a 

mulher a ressignificar a gestação, a lidar com suas emoções e a fortalecer sua rede de apoio. O PNP, 

portanto, representa o tipo de cuidado que a APS deveria incorporar em suas práticas. 

Este artigo, por meio de uma revisão integrativa da literatura, busca analisar criticamente a 

forma como a Atenção Primária à Saúde tem respondido ao desafio da saúde mental materna. Ao colocar 

em diálogo as diretrizes das políticas públicas, os dados de prevalência, as vivências das gestantes e as 

propostas de novas práticas de cuidado, pretende-se não apenas diagnosticar as falhas do sistema, mas 

também apontar para a urgência de se repensar o modelo de assistência pré-natal. A conclusão que 

emerge da literatura é clara: é preciso ir além de um cuidado focado no corpo e nos riscos biológicos, e 

construir uma prática que veja a gestante em sua integralidade, reconhecendo que não há saúde materna 

sem saúde mental. 

 

METODOLOGIA  

Para responder à complexa questão que norteia este trabalho  Como a Atenção Primária à Saúde 

tem abordado a saúde mental de gestantes durante o pré-natal?  foi necessário construir um panorama a 

partir das evidências científicas mais recentes. Assim, optou-se por uma revisão integrativa da literatura, 

método que permite um diálogo crítico e aprofundado entre diferentes tipos de estudos para formar uma 

compreensão coesa do fenômeno. 

A busca e a análise do material foram conduzidas durante os meses de julho e agosto de 2025. 

A pesquisa foi realizada em bases de dados de ampla circulação, como SciELO, LILACS e PubMed, 

utilizando descritores como “saúde mental”, “gestantes”, “depressão perinatal”, “atenção primária” e 

“cuidado pré-natal”. 

O processo de seleção do material foi intencionalmente rigoroso para garantir a relevância e a 

atualidade da análise. Foram estabelecidos os seguintes critérios de inclusão: artigos que abordassem 

diretamente a saúde mental de gestantes no contexto brasileiro; publicações a partir do ano de 2020, 

para focar no cenário científico mais recente e artigos disponíveis na íntegra e redigidos em língua 

portuguesa. Foram descartados os artigos cujo foco principal era exclusivamente o período pós-parto, 

sem conexão com a gestação; estudos que não se referiam ao contexto da APS e revisões de literatura 

que não apresentavam dados primários ou análises originais que contribuíssem para a pergunta de 

pesquisa. 

 



 

 

 

Este processo resultou na seleção de nove artigos científicos, que constituem a amostra final 

desta revisão. A análise desses documentos não seguiu um roteiro de simples catalogação. Em vez disso, 

foi um exercício de interpretação e síntese, onde os achados de cada estudo foram colocados em diálogo 

para identificar padrões, tensões e, principalmente, a lacuna entre a teoria das políticas públicas e a 

realidade da prática assistencial. O que se apresenta a seguir é o resultado dessa construção analítica. 

 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

A análise da produção científica recente sobre a saúde mental de gestantes na APS brasileira 

revela um quadro preocupante e paradoxal. De um lado, os estudos confirmam a alta prevalência de 

transtornos mentais, sublinhando a urgência do tema. De outro, expõem uma fragilidade sistêmica na 

abordagem do sofrimento psíquico durante o pré-natal, transformando-o em uma oportunidade 

frequentemente perdida. 

A literatura evidencia que a gestação, longe de ser um período de inerente bem-estar, é um 

momento de intensa vulnerabilidade psicológica. Uma abrangente revisão de escopo da produção 

nacional identificou que a depressão e a ansiedade são os transtornos mais investigados, com 

prevalências que podem atingir patamares alarmantes (Grillo et al., 2024). 

Essa realidade é confirmada por estudos de campo: uma pesquisa em Minas Gerais identificou 

quadros depressivos em 33% das gestantes na APS (Silva et al., 2020), enquanto outra, em São Paulo, 

encontrou um risco para depressão em 62,2% das mulheres em pré-natal de risco habitual (Silva et al., 

2023). Fica claro, portanto, que o sofrimento psíquico não é um evento isolado, mas uma condição 

endêmica no ciclo gravídico-puerperal. 

A investigação dos fatores associados a essa vulnerabilidade aponta consistentemente para 

determinantes sociais. A revisão de Grillo et al. (2024) é categórica ao listar violência, baixo nível 

socioeconômico, baixa escolaridade e falta de suporte social como os principais preditores de transtornos 

mentais. Essa conexão é reforçada pelo estudo de Silva et al. (2023), que demonstrou que o desemprego 

chega a dobrar a chance de uma gestante apresentar risco para depressão. A saúde mental materna, 

portanto, está intrinsecamente ligada a questões de equidade e proteção social, uma realidade que foi 

drasticamente agravada pela pandemia de COVID-19, que intensificou sentimentos de medo e solidão 

ao mesmo tempo em que dificultava o acesso aos serviços de saúde (Silva et al., 2021). 

Diante da magnitude do problema, a assistência pré-natal na APS deveria ser a principal arena 

para o rastreamento e cuidado. Contudo, a prática documentada na literatura mostra uma realidade 

distinta. O estudo de Silva et al. (2020) é particularmente revelador ao constatar que, entre as gestantes 

com sintomas depressivos, a saúde mental simplesmente não foi um tema abordado durante as consultas 

de enfermagem. O cuidado, segundo os relatos, permaneceu focado em procedimentos técnicos, 

ignorando a dimensão emocional. 



 

 

 

Essa lacuna na assistência tem uma consequência direta e grave: a perpetuação do sofrimento 

para o período pós-parto. A evidência mais forte nesse sentido vem do estudo de coorte de Silva et al. 

(2022), que estabeleceu uma conexão longitudinal inequívoca: mulheres com Transtorno Mental 

Comum persistente na gestação tiveram um risco 5,6 vezes maior de desenvolver sintomas depressivos 

após o nascimento do bebê. Ignorar a saúde mental na gravidez é, portanto, negligenciar um fator 

preditivo crucial para a saúde no puerpério (Zamorano, 2021). 

Frente a essa falha sistêmica, emergem propostas de intervenções específicas, como o Pré-Natal 

Psicológico (PNP). Os trabalhos de Silva, Araújo e Oliveira (2023) e Bottesini (2024) apresentam o 

PNP não apenas como uma prática complementar, mas como uma resposta necessária à lacuna deixada 

pelo pré-natal convencional. Ele oferece um espaço estruturado para a escuta, o acolhimento e a 

elaboração das ansiedades, atuando diretamente na prevenção de transtornos mentais. 

Em suma, a análise integrada dos estudos não deixa dúvidas: a abordagem da saúde mental na 

APS durante o pré-natal é insuficiente e fragmentada, falhando em responder à alta prevalência de 

sofrimento psíquico e aos seus determinantes sociais. 

 

CONCLUSÃO  

A análise da literatura científica recente permite responder de forma contundente à questão que 

norteou este estudo: a abordagem da saúde mental de gestantes na Atenção Primária à Saúde no Brasil 

é, na melhor das hipóteses, insuficiente e fragmentada. Existe um abismo profundo entre a magnitude 

do problema, que se revela endêmico, e a capacidade de resposta dos serviços de saúde. 

As evidências demonstram que o sofrimento psíquico não é um evento raro, mas uma realidade 

para uma parcela significativa de gestantes, cujas vulnerabilidades são potencializadas por 

determinantes sociais como violência, pobreza e falta de suporte. O pré-natal, que deveria ser o espaço 

privilegiado para o acolhimento e cuidado, na prática, ainda opera sob uma lógica predominantemente 

biomédica, transformando-se em uma oportunidade perdida para a detecção e prevenção de transtornos 

mentais. 

A consequência direta dessa lacuna assistencial é a perpetuação do sofrimento para o período 

pós-parto, com impactos negativos duradouros para a mulher, para a criança e para a dinâmica familiar. 

Portanto, a conclusão central desta revisão é um chamado à ação: é imperativo e urgente que a saúde 

mental seja, de fato, integrada à assistência pré-natal. Isso exige mais do que diretrizes no papel; requer 

a capacitação contínua dos profissionais, a implementação de protocolos de rastreamento de risco 

psicossocial e a incorporação de práticas como o Pré-Natal Psicológico, para que o cuidado à gestante 

seja, finalmente, integral em sua essência. 
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