AS CONSEQUENCIAS DO USO DE PSICOFARMACOS DURANTE A
GESTACAO: UMA REVISAO BIBLIOGRAFICA

Ana Beatriz Marin Mingati’
Beatriz AlImeida Nilsen?

Juliana Alves de Oliveira Suda®
Eduardo Hideto Kawahara Filho?

RESUMO: O presente artigo trata-se de uma reviséo bibliofrafica a respeito das
consequéncias do uso de psicofarmacos durante a gestacdo, na qual artigos do
mesmo tema foram recolhidos, filtrados e analisados através dos descritores:
consequéncias, gestacdo, abuso, psicofarmacos e transtornos mentais. Em razao
da sobrecarga da mulher, fator social que contribui para que o género feminino seja
o mais afetado pela cultura da hipermedicalizacdo que acontece atualmente,
gerando consequéncias para gestante e para o feto. O artigo foi elaborado através
de andlise de conteudo académico com 0 mesmo tema e através de tais analises
foi possivel obter informacdes que confirmam que o uso de psicofarmacos durante
a gestacao pode acarretar em uma série de problemas para o feto e para a mée,
até mesmo pdés-parto, concluindo que, o assunto é de extrema relevancia social e
deve ser alvo de veiculos de informacdo como forma de prevencdo para efeitos
adversos relacionados ao uso de psicofarmacos, visto que existem outros meios de
tratamento para transtornos mentais, além do farmacoldgico.

PALAVRAS-CHAVE: SAUDE MENTAL, PSICOFARMACOS, GESTACAO,
CONSEQUENCIAS.

ABSTRACT: The -current article is a bibliographic review concerning the
consequences of the usage of psychoactive drugs during the pregnancy, in which
articles on the same topic were collected, filtered and analyzed using the
descriptors: consequences, pregnancy, abuse, psychotropic drugs and mental
disorders. Due to the woman’s overload, social factor that contributes to the female
gender being the most affected by the hyper medication culture which occurs
currently, engendering consequences for the pregnant woman and the fetus. The
article has been developed through academic content analysis with the same topic,
and through these analyses it was possible to obtain information confirming that the
use of psychotropic drugs during pregnancy can lead to a series of problems for the
fetus and the mother, even postpartum, concluding that, the subject is of extreme
social relevance and ought to be the target of information vehicles as a form of
prevention for adverse effects related to the usage of psychoactive drugs, since
there are other treatments for mental disorders beyond pharmacological.
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INTRODUCAO

Durante a gravidez, a mulher que esta gerando uma vida sofre uma série de
alteragdes fisioldgicas em seu corpo que é tomado por uma “explosao” hormonal,
novas sensacOes fisicas e psicolégicas, nesse periodo 0 meio social pode se
moldar ao redor da mulher gravida levando em consideracdo sua nova “condicéo” e
a enxergando apenas a mulher como gestante. Assim sendo, as mudangas
relatadas que séo significativamente notadas por gestantes de acordo com ALVES
E BEZERRA (2020) sdo: aumento do peso corporal, aumento do volume abdominal
e aumento do volume das mamas, mudancas psicolégicas que podem depender do
contexto social, estado psicoldégico em que a gestante estava antes de engravidar,
rede de apoio, etc, ocorre também as mudancas hormonais e fisicas que interferem
diretamente na autoestima e libido da mulher, alteracbes cardiovasculares,
alteracdes respiratérias, alteragdes gastrointestinais, alteracdes renais, alteracdes
endocrinolégicas; etc.

Diante de tantas mudancas que ja ocorrem naturalmente com a mulher a
partir da gravidez, € de extrema importancia notarmos ainda as mudancas
estimuladas por psicofarmacos, também chamados de psicoativos ou psicotropicos,
tais substancias atuam diretamente no Sistema Nervoso Central (SNC), podendo
desencadear alteracfes e dependéncia (CARVALHO et al. 2016), e podem agir de
diferentes formas, como exemplo: podem estimular, reprimir ou distorcer
percepcbes. O Sistema Nervoso Central é responsavel por receber e transmitir
estimulos entre 0s meios internos e externos, ou seja, faz nosso contato com o
mundo externo, dessa forma quando existe o uso de um psicoativo pode haver
também a dependéncia do mesmo de acordo com a sensacéo gue este estimula ou
reprime.

Estes medicamentos classificam-se em quatro categorias: ansioliticos-
sedativos; antidepressivos; estabilizadores do humor e antipsicéticos ou
neurolépticos (FIGUEIREDO, 2015), os efeitos dessas substancias, decorrentes
do seu uso cronico, por meses ou anos, podem resultar na dependéncia quimica
do usuario (GRUBER; MAZON, 2014). Pelo fato de mulheres serem mais
preocupadas com a saude, e procuram mais 0 servico de saude, ocasionalmente
sdo as que mais fazem o uso de psicofarmacos, visto que 0s transtornos como
ansiedade e depressdao ocorrem mais no género feminino (FIRMINO; ROCHA;
WERLANG, 2013).



Ainda sobre o0 uso de tais substancias podemos afirmar que se torna cada
vez uma questdo mais relevante e tem sido considerado uma questdo de salude
publica ja& que dados mostram uma crescente em seu uso, falando ainda
especialmente sobre o Brasil, existe uma preocupacao vinda inclusive de érgéaos
federais e governamentais como o Conselho Federal de Psicologia (CFP), que no
ano de 2012 lancou a campanha nacional “Nao a medicalizacdo da vida”, e o
Ministério da Saude que em levantamento constatou que o Brasil é o terceiro maior
consumidor de medicamentos ansioliticos e benzodiazepinicos em escala mundial
e 0 sexto maior produtor de tais substancias. (Ministério da Saude, Brasil, 2019, p.
15).

O aumento consideravel no uso destes medicamentos deve-se a erros em
prescricdes médicas, automedicacdo, e aumento das enfermidades relacionadas a
psiquiatria, especialmente transtornos mentais relacionados a ansiedade e
depressao; com isso houve uma grande quantidade de novos psicoativos no
mercado farmacéutico e também a prescricdo excessiva destes medicamentos, ja
gue aliviam os sintomas mais rapidamente do que outras abordagens com efeito a
longo prazo, como a psicoterapia ou mesmo terapias alternativas (equitacdo por
exemplo), assim sendo, o uso deve ser incluido a um tratamento mais amplo, com
uma ligacdo maior entre a farmacoterapia e a psicoterapia, para se ter uma
assisténcia mais efetiva e positiva (QUEMEL et al, 2021).

Os psicofarmacos ndo levam a cu ndo necessario seu uso continuo e por
vezes ajustes de dosagem para que mantenham ra, se seus efeitos a longo prazo,
0 que pode causar diminuicdo da memodria, atencdo, forca muscular, poténcia
sexual, dependéncia fisica e psiquica, circunstancias que podem agravar a
ansiedade ou a depressdo. No caso de gestantes, tem sido notado o frequente
crescimento no uso de psicofarmacos, 0 que agrava o problema, visto que a
saude da mae e do feto € comprometida pela exposicdo a drogas psicotropicas e
psicoativas durante a gravidez (MACHADO et al., 2021).

Ainda é relevante ressaltar que é impossivel determinar doses toxicas,
tempo de uso nocivo ou padrbes especificos de problemas causados
especificamente por cada droga, em geral, 0 abuso de drogas esta associado a um
risco aumentado de anormalidades na gravidez, como cita PORTELA et al. (2013);
seguindo o mesmo raciocinio, CAMPELO et.al (2018), ainda cita pesquisas as

quais identificaram alteragcbes neurocomportamentais, problemas comportamentais



desde a primeira infancia até o periodo da puberdade e altera¢cdes na habilidade de
aprendizagem em criangcas expostas a substancias psicoativas no periodo
gestacional e afirma que tais consequéncias possuem relacdo com o periodo de
tempo em que 0 nascituro esta exposto a substancias e fatores ambientais.

O presente artigo ainda tem como objetivo identificar quais séo as indicagdes
e contraindicagbes do uso de psicofarmacos dentro do tempo gestacional e as
consequéncias deste uso para 0 nascituro e, apds o nascimento, desde a primeira
infancia, além de contribuir com informacdes que incentivem o uso racional de
psicofarmacos, identificar na crianga nascitura e na crianga nascida possiveis
transtornos mentais relacionados a uso destes medicamentos pela gestante
durante o periodo gestacional, tal como a prejudicialidade fisiolégica e psicologica
gue este uso causa; comentar ainda a respeito do contexto social em que a
gestante esta inserida e se este possui influéncia sobre o uso, abordar a respeito
das mudancas biopsicossociais que a gestacéo causa na mulher.

A reflexdo acerca do assunto sobre uso de psicofarmacos na gestacéo € de
extrema importancia, visto que ainda hoje, em 2023 mesmo apos algumas
pesquisas ja terem sido abordadas, poucas gestantes e ndo gestantes sabem sobre
os fatores de risco que podem ocorrer apés o uso dessas drogas tanto no feto,
podendo se estender até a idade adulta quanto da gestante. De acordo com
Noronha, 2019:

O uso de psicofarmacos vem aumentando cada vez mais, uma
pesquisa realizada pelo Conselho Federal de Farmacia (CFF), por
meio do Instituto Datafolha, verificou que a “automedicagdo € uma
pratica comum a 77% dos brasileiros que fizeram uso de
medicamentos nos Ultimos seis meses. Quase metade (47%) se
automedica pelo menos uma vez por més, e um quarto (25%) o faz
todo dia ou pelo menos uma vez por semana. A comercializacdo de
antidepressivos e estabilizadores de humor cresce a cada ano no
Brasil. Dados do Conselho Federal de Farmécia apontam que a
venda desses medicamentos cresceu cerca de 58% entre 0s anos
de 2017 e 2021”. (NORONHA, 2019)

Tendo em vista que a medicalizagdo inadequada pode causar reacbes
adversas a saude das gestantes e também no feto impactando, ainda, no
crescimento dos indices de intoxicacao, dependéncia e iatrogenia (estado de saude
com efeitos adversos ou agravamentos resultantes do tratamento meédico), €
justificavel a necessidade de a psicologia aprimorar conhecimentos no campo da
gestacdo aliada ao uso de psicofarmacos, fato cada vez mais crescente na

sociedade brasileira, em especial as citadas nesta reviséo.



METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de revisdo integrativa de bibliografica com a utilizacédo
dos bancos de dados eletrénicos, através de artigos cadastrados em bibliotecas
virtuais de periodicos nos ultimos 10 anos (de 2013 a 2023), em lingua inglesa e
portuguesa, nos quais a populacdo estudada fosse: gestantes usuarias de
psicofarmacos, e as consequencias tanto para a mulher quanto para o feto.
Conforme DANTAS et al (2022), a revisédo integrativa tem como objetivo realizar
uma sintese dos resultados dos estudos sobre determinado tema, de forma
organizada.

Esse método é baseado em seis etapas: identificacdo do tema proposto,
selecéo da hipotese de pesquisa, utilizacdo de critérios para incluséo e exclusao de
estudos encontrados na literatura, definicdo das informacdes extraidas dos
estudos, selecdo dos estudos, avaliacdo dos estudos que foram incluidos;
interpretacdo dos resultados obtidos e sintese do conhecimento. (DANTAS et al
2022).

Estes artigos foram escolhidos com base em descritores, sendo estes
“abuso, gestacdo, consequéncias, transtornos mentais e psicofarmacos”, apos o
recolhimento de artigos que se encaixam nos descritores, tais artigos foram
analisados para serem escolhidos 0s que se encaixem no tema “o uso de
psicofarmacos durante o periodo gestacional”, a fim de trazer dados qualitativos
sobre o assunto, ou seja, trazer caracteristicas do assunto em questdo por meio
textual de forma que este seja mais bem compreendido. Os padrdes seguidos para
a exclusdo sdo: artigos que ndo demonstrassem o0 tema, textos que nao

correspondem ao periodo estipulado.

ARTIGOS ANALISADOS
Com base na metodologia, tematica e descritores escolhidos, foram
analisados 15 artigos encontrados através da plataforma Google Académico,
mecanismo de pesquisa que organiza a literatura académica em formato de lista,
tais artigos estdo listados na tabela abaixo juntamente com seus autores e
palavras chave que foram utilizadas para encontra-los.
Além dos artigos listados, durante a fase de pesquisa e recolhimento de
material, foram descartados apos breve andlise 32 artigos que ndo preenchiam os

critérios de interesse definidos, em razdo de que estes ndo se enquadravam no



tema escolhido para esta revisdo bibliogréfica, e em nenhuma de suas categorias

elencadas, sendo estas: Tipos mais prevalentes de Psicofarmacos utilizados no

Brasil e no mundo por gestantes; Quais sdo os fatores associados ao uso de

Psicofarmacos; Possiveis consequéncias e riscos do uso de psicofarmacos durante

a gravidez.
TITULO AUTORES PALAVRAS ANO DE
CHAVE PUBLICACAO
Principais  alteracbes | Tuanne Vieira | Periodo 2020
fisiolégicas e | Alves; Martha | gestacional,
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Atencao farmacéutica em | Naiana Fernandes | Medicamentos, 2013
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Avaliacdo da seguranca | Raquel Anton; | Medicamentos, 2017
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Psychopharmacological | Megan Galbally; | Medicamentos, 2019
prescribing practices in | Jacqueline gestacao.
pregnancy for women | Frayne; Stuart J.
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illness: A multicentre
study.
Prevalence and | Getinet Ayano; | Consequéncias, 2019
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Nogueira de
Magalhées; et al.

1. RESULTADOS E DISCUSSAO

Apébs o analise e leitura dos artigos e do conteudo temético foi possivel
elencar trés categorias: 1. Quais sdo alguns fatores associados ao uso de
Psicofarmacos; 2. Tipos mais prevalentes de Psicofarmacos utilizados no Brasil e
no mundo por gestantes; 3. Classificacdo dos riscos do uso de psicofarmacos
durante a gravidez;

Deve ser levado em consideragdo que parar de fazer o uso do
antidepressivo no periodo da gravidez aumenta o risco de emergéncias
psiquiatricas graves causando até mesmo episodios de suicidio, em comparacao
com a as mulheres que continuam o tratamento nesse periodo. (LIU, et al. 2022)

Mais de 50% das mulheres deixam de fazer o uso dos psicofarmacos na
gestacdo por medo dos efeitos teratogénicos associados ao uso do medicamento,
estas ja apresentavam algum transtorno psicolégico antes da gestacdo, e passam
por essa questdo de continuar ou ndo o tratamento (CARDOSO, 2023).

Na literatura, a seguranca do uso dos psicofarmacos durante a gestacéo e
lactagéo ainda néo foi estabelecida. Entretanto, alguns estudos apontaram alguns

farmacos menos teratogénicos, tanto para o bebé como para a mae.

Categoria 1: Quais sdo alguns dos fatores associados ao uso de
Psicofarmacos

Apesar de que toda a sociedade faca uso de medicamentos, é notério que
mulheres recorrem aos farmacos com mais frequéncia que os homens, com isso o

autor Alvarenga, (2021) cita:

As mulheres sdo mais atingidas pelos principios de produtividade e
pelo esgotamento relacionado a cultura do desempenho, marcadas
pela perspectiva de uma sociedade do consumo e do cansaco. Esse
fator ndo estd relacionado a uma existéncia de alguma
vulnerabilidade relacionada ao género, mas sim relacionada a
desigualdade praticada pelo machismo que imp8e a mulher a
necessidade de ter que se dedicar mais que os homens para terem
papel de destague no mundo académico ou profissional, ao mesmo
tempo em que as pressiona a condicdo de multitarefas, levando ao
esgotamento psiquico. (ALVARENGA, 2021)

Visto que de acordo com pesquisa de SENICATO, AZEVEDO E BARROS




(2018); mulheres possuem maior risco de sofrerem de transtornos mentais devido
as alteracbes no sistema enddcrino que ocorrem no periodo pré-menstrual, pos-
parto e menopausa que possui seu pico entre os 25 e 44 anos, tais transtornos
podem ainda sofrer agravamento apds 0 nascimento da crianca, sendo assim, muitas
gestantes e lactantes fazem o uso continuo de psicofarmacos.

Durante a revisdo nos artigos, pode-se notar que 0S transtornos mais
recorrentes em gestantes eram: Depressdo; Ansiedade; Transtorno de
Bipolaridade. Sendo o transtorno depressivo maior o mais prevalente motivo de
prescricdo médica na gestacao.

Segundo o autor HANLEY, et al. (2020) pode ser observado que o0s
transtornos mentais mais frequentes nas gestantes sdo o transtorno depressivo
maior (43,2%), seguido de ansiedade (15,8%) e reacdo de ajustamento de estresse
agudo (15,8%). Com isso 7,1% das gestantes desse estudo usavam algum
Psicofarmaco, sendo as categorias mais indicadas os antidepressivos (4,2%) e
ansioliticos (3,4%).

Com relacdo aos aspectos epidemiologicos, notou-se que a prevaléncia de
transtornos mentais em gestantes, a nivel nacional e internacional, tem média entre
12,9% e 25,77% (AYANO G, et al., 2019).

Alguns aspectos favorecem o uso e desenvolvimento de dependéncia de
psicofarmacos entre as mulheres como as condi¢cdes de trabalho e a situacéo
econdbmica. Diversos estudos mostram que no Brasil a ocupacdo de dona de casa
acarreta risco quanto ao uso de psicofarmacos, podendo chegar até 26,6 % de
prevaléncia em estudos populacionais (MOURA, 2016).

Com relacdo aos transtornos mentais € necessario levar em consideracao a
classe social em que a mulher se encontra e que podera estar relacionada com o
adoecimento mental. Toda a sociedade se encontra em um momento estressante e
desgastante, principalmente a classe trabalhadora, mas para as mulheres a
sobrecarga de estresse e preocupac0Oes ira afetar em maiores niveis com relacdo a
sua saude mental e psicologica. Os estudos confirmam que quando se trata de
saude mental e género, nota-se que as “relagdes sociais estabelecidas vao interferir
na personalidade, e no subjetivo de cada individuo e ainda na sociedade como um
todo”. (CARNEIRO; MURMEL; WERNER 2017)

Através de alguns estudos, conseguiram identificar que quanto maior for a

sobrecarga domeéstica, e tendo uma renda baixa com pouca ajuda maior sera a



prevaléncia de transtorno mental. Outros fatores que tambem estéo relacionados
com esta maior prevaléncia estdo em pouco lazer, baixa escolaridade e ser negra
ou parda. Tendo isso em vista, algumas teorias surgem para explicar esses fatos; a
primeira € que donas de casa tém mais disponibilidade de tempo para acessar
servicos publicos de saude, e mais de um estudo citado mostrou que acesso aos
servicos de saude apresenta forte relagdo com uso de psicofarmacos. Essas
mulheres sao desvalorizadas em ambitos sociais e isso esta relacionado ao uso
abusivo de psicofarmacos (AIVARENGA, 2021).

Com isso Alvarenga, tras que:

Uma sociedade de consumo pautada pela ideologia do desempenho
como modo de realizacdo pessoal e profissional onera,
sobremaneira, as mulheres - desde aquilo que se refere aos apelos
estéticos a padrdes inalcangaveis de beleza e perfeigdo, como
também pela necessidade de corresponder ao mercado competitivo,
sem faltar com as obrigacbes que se constituiram historicamente
como cuidar dos filhos, fazer as refei¢cdes, lavar e organizar as
roupas e realizar a limpeza da casa. Ou seja, a mulher é a vitima
primeira da sociedade do desempenho promovida pelo sistema
politico e econdmico neoliberal que se impde a toda a América
Latina. (ALVARENGA, 2021).

Entdo se pode notar que a maneira como se forma a subjetividade feminina
na sociedade capitalista é marcada pela inferiorizacgdo como estratégia de
dominacdo. As tarefas que sdo exigidas da mulher se categorizam como
desempenho académico e profissional, cuidadora e responsavel pelos filhos e pela
harmonia do lar, além de todos os apelos relacionados ao padréo estético e sexual,
todas essas tarefas irdo sobrecarregar a mulher gerando sentimentos de frustracéo
e angustia, que pode comprometer a autoestima e a saude mental. Dessa forma, as
desigualdades sociais estdo diretamente relacionadas aos sentimentos de
depresséo, ansiedade e a outros transtornos mentais (ALVARENGA, 2021).

Os transtornos mentais séo disfuncdes de natureza cerebral, que decorrem
de desequilibrios neurolégicos e bioquimicos, sendo caracterizado por um disturbio
clinicamente significativo na cognicdo, regulacdo emocional ou comportamento de
um individuo que devem ser regulados por meio das drogas psiquiatricas (Mental
Disroders; 2022). Assim, os sintomas de sofrimentos que estdo frequentemente
associados ao modelo de vida atual s&o reduzidos a determinadas falhas
individuais, relacionadas ao mau funcionamento da bioguimica cerebral, mas que
podem ser solucionadas pelo uso de medicamentos, como se para encobrir as
falhas do sistema social. (ALVARENGA, 2021)



O modo como tal modelo de sociedade se organiza atinge principalmente
mulheres, visto que a desigualdade de género as coloca em uma condi¢ao de dupla
exploracdo. No trabalho se deparam com a necessidade de serem mais produtivas
para alcancar os mesmos cargos e promocdes, normalmente com salarios mais
baixos para realizar as mesmas atividades. Em casa estdo sujeitas a0 mesmo tipo
de submisséo e acabam acumulando func¢des na criacao dos filhos e em diversos
aspectos que os homens ndao notam como exploradores privilegiados, e em muitos
casos nem as proprias mulheres notam esses fatos, ou se veem com dificuldades
para lutar contra. As pressdes socias impostas levam ao esgotamento psiquico
vulnerabilizando especialmente o género feminino, e é neste fator que se encontra
a resposta para os indices mais elevados de transtornos psiquiatricos e uso de
medicalizacéo por parte das mulheres. (ALVARENGA, 2021)

Uma pesquisa realizada com 7 mulheres obteve informacdes sobre a
maternidade estar relacionada a caracteristicas negativas, expondo entdo que esse
periodo para essas mulheres refere-se a vivéncia de um desapego de si e que,
guando ndo é alcancado, essa mulher ir4 ter sentimentos de culpa por néo ter
realizado a funcdo de “verdadeira mae”. Sendo assim por conta dessas mulheres
nao conseguirem cumprir o papel materno que € imposto, este fator relaciona-se
com o adoecimento causado em muitas destas. Outros pontos negativos que foram
identificados nas falas sobre a maternidade exercida foi o fato de essas mulheres
relacionarem o fracasso dos filhos como um fracasso pessoal (14,2%) e a
experiéncia de viver uma maternidade sozinha (42,8%) (ZANELLO; FIUZA; COSTA,
2015).

De acordo com CAMPELO et al. (2018), dentre os fatores de risco, 0 uso de
drogas pelos pais e suas repercussfées no desenvolvimento e na saude mental das
criancas tém sido amplamente estudados e relatados em periddicos nacionais e
internacionais. A elevada prevaléncia e variedade de problemas associados ao
abuso de substancias por parte dos pais tornam este tema uma relevante
preocupacao de saude publica e alertam para a necessidade de intervengédo nesta
realidade, o uso de substancias pelos pais € um importante marcador de disfuncao
familiar, levando a resultados negativos previsiveis para as criancas, além disso,
criangas nascidas devido a gravidez adversa e condicdo socioeconémica
desfavoravel enfrentam diversos riscos e sdo mais propensas a ter seu

desenvolvimento neuropsicomotor atrasado. (CAMPELO et al., 2018)



Categoria 2: Tipos mais prevalentes de Psicofarmacos utilizados no Brasil e
no mundo por gestantes:

De inicio é relevante destacar que a medicalizacdo € um processo complexo
estando relacionada ndo apenas a dispensa de medicamentos, mas também ao
modo como a medicina passa a desempenhar dominio sobre diversas
caracteristicas da vida, tais como a moral, a sexualidade, higiene, hébitos

alimentares, entre outros. Conforme analisa ALVARENGA, 2021

Com o capitalismo néo se tem a instauracdo de uma medicina privada, mas
uma coletivizacdo da medicina pela socializacdo do corpo como objeto e
forca de trabalho. O controle da sociedade sobre os individuos ndo se opera
simplesmente pela consciéncia ou pela ideologia, mas comeca no corpo,
com o corpo. Foi no bioldgico, no somatico, no corporal que, antes de tudo,
investiu a sociedade capitalista. O corpo € uma realidade bio-politica. A
medicina é uma estratégia bio-politica. (ALVARENGA, 2021)

Com isso podemos definir que processo de medicalizagcdo continua sendo
uma intervencdo médica, muitas vezes, autoritaria. Contudo, ndo estando mais
associada apenas ao nivel da politica, mas a todo e qualquer aspecto da vida
humana.

A gravidez € um momento onde acontecem varias mudangcas hormonais,
psicolégicas e fisicas e por esses fatores esse periodo é considerado o de maior
prevaléncia de transtornos mentais na mulher, principalmente no primeiro e no
terceiro trimestre de gestacdo e nos primeiros 30 dias de puerpério resultando em
danos tanto para a mae quanto para o desenvolvimento do bebé. Com isso nota-se
que ainda hoje saude mental das mulheres ndo recebe a aten¢édo necessaria, muitas
vezes pelo fato de ndo levarem em consideracdo uma visdo holistica da paciente
(AMORIM, et al., 2020).

A autora Fernandes destaca que usar medicamento na gravidez e puerpério é
recorrente e compreende em uma problematica, associada a seguranca e eficacia
da droga. Ha poucos estudos que retratam os riscos da utilizacdo de psicofarmacos
durante a gestacéo e lactacdo (SILVA, 2013).

Apés alguns estudos foi possivel estabelecer que durante a gestagdo é
possivel utilizar antidepressivos triciclicos (ADTs), no primeiro trimestre sendo
evitado. Mas Contudo, ndo encontra-se nenhuma associacdo entre ADTs e
malformac¢des congénitas. Com o periodo de duas semanas antes do parto, a
gestante deve suspender o uso de qualquer psicofarmaco antidepressivo triciclico,

para ser evitado problemas -cardiacos, desconforto respiratério, irritabilidade,



espasmos musculares, convulsfes, sindrome de abstinéncia ou retencdo urinaria
em neonatos (ANTON; BITENCOURT, 2017).

Nota-se entdo que farmacos sdo usados em mais de metade de todas as
gestacdes e a prevaléncia do uso estda aumentando (RAVINDU GUNATILAKE;
PATIL, A. S.2021). As classes de Psicofarmacos mais utilizados e recomendados
em gestantes sdo nortriptilina que é um antidepressivo triciclico — ADTs - (O
medicamento normaliza funcdes do sistema nervoso central e atua aumentando a
disponibilidade cerebral de serotonina e noradrenalina que sdo neurotransmissores
fundamentais para o bom funcionamento do cérebro, regulando o humor, o sono, a
libido e o apetite), sertralina que pertence aos Inibidores Seletivos de Recaptacéo de
Serotonia — ISRS - (classe de antidepressivos que agem impossibilitando a
recaptacdo da serotonina, sendo responsavel por aumentar a concentracao desse
neurotransmissor no corpo e no cérebro) e o haloperidol — antipsicético — (usados
para o tratamento da psicose, sdo medicamentos -caracterizados pela acao
psicotropica por atuarem no cérebro, modificando a maneira de o paciente sentir,
pensar e/ou de agir, além de terem efeitos psicomotores e sedativos), sao
considerados na literatura com menor risco, pois h4 menos relatos de efeitos
adversos (AMORIN et al., 2020).

A amamentacdo é de extrema importancia tanto para a mae quanto para a
crianca, visto que a crianca se beneficia de diversos nutrientes e substancias
imunoativas, sendo também um momento de estabelecimento de relacdo afetiva
entre mae e filho e o desenvolvimento cognitivo e psicomotor da crianga. Durante
esse periodo € muito comum o uso de medicamentos e outras substancias por
mulheres. Nota-se que muitos medicamentos sao compativeis com a
amamentacao, mas regularmente os profissionais de saude sugerem a interrupcao
do aleitamento materno quando as maes sao medicadas, isso se da pelo fato
desses profissionais em muitos casos ndo conhecerem sobre 0s riscos e o grau de
seguranca do farmaco no decorrer desse periodo de amamentacdo. Sendo assim
guando a mée esta em uso de algum psicofarmaco nem sempre sera necessario
parar de usa-lo, podendo correr o risco com a interrupcado desse medicamento de
atrapalhar que mée e crianca se beneficiem desse momento (Ministério da Saude
Brasil, 2014).

De acordo com o Ministério da Saude, os medicamentos que tém uma

porcentagem de passagem para o bebé através da amamentacao abaixo de 10%,



sao considerados seguros para o0 uso da mulher durante a lactacdo. Ressalta-se
que a maior parte dos psicofarmacos tem baixa passagem lactea, respeitando este
critério, sendo assim é importante lembrar que, enquanto a placenta permite a
passagem de psicofarmacos para o feto, o epitélio alveolar mamario funciona como
uma barreira quase impermeavel. (Ministério da Saude Brasil, 2014).

Existem ainda medicamentos especificos que sdo contraindicados durante a

amamentacao, estes serdo listados na tabela abaixo.

PSICOFARMACOS RISCOS ACARRETADOS
CONTRAINDICADOS DURANTE A
AMAMENTACAO
1. ZONIZAMIDA (antiepilético) Dose relativa no lactente muito elevada

(33%). Os sintomas que séo
ocasionados nas criangas  s&o
sonoléncia, vertigem, cefaléia, nausea,
anorexia, agitagao, diplopia, dor
toracica, parestesia, leucopenia, perda
de peso, psicose, hipertermia e
oligoidrose.

2. DOXEPINA (antidepressivo) Podem ocorrer no lactente parada
respiratoria, sonoléncia, succao débil,
hipotonia muscular, vdmitos e ictericia.

3.BROMOCRIPTINA
(antiparkisoniano) Podendo levar a inibicdo da lactagao

4. SELEGILINA (antiparkisoniano) N&o ha dados sobre seguranca para
uso durante o periodo da lactacao.
Relato de interagbes com outros
medicamentos e alimentos (tiramina).
5. BROMETOS (ansioliticos) N&o ha dados sobre seguranca para
uso durante o periodo da lactacédo, pois
ndo se sabe se é excretado no leite
materno.

Categoria 3: Possiveis consequéncias e riscos do uso de psicofarmacos
durante a gravidez

Um dos riscos mais alarmantes para o uso de psicofarmacos no periodo
gestacional € a existéncia de teratogenicidade, esta trata-se do pontencial para
causar malformacdes congénitas, disturbios do crescimento, risco de aborto, pré-
eclampsia, baixo peso fetal, e sofrimento fetal, além disso, podem existir casos de

toxicidade neonatal.



ApoOs alguns estudos serem feitos, puderam notar que os ADTs causam
algumas complicacBes gestacionais, como baixo peso ao nascer, pré-eclampsia e
prematuridade. Estudos longitudinais demonstraram que “criangas expostas no
periodo intrauterino a antidepressivos triciclicos tém inteligéncia global e
desenvolvimento motor, comportamental e de linguagem dentro da normalidade”.
(AMORIM, . et al. 2020)

Se tratando dos inibidores seletivos de recaptacao de serotonina — ISRSs —se
utilizados durante o terceiro trimestre podem levar a complicagdes neonatais, como
irritabilidade, alteracdo do sono e da alimentagdo, agitacdo, choro continuo,
tremores, continuo, vomitos, diarreia, hipoglicemia, hipotermia e desconforto
respiratério (AMORIM, I. et al. 2020).

Algumas malformacdes no feto estdo relacionadas ao litio, principalmente
cardiovasculares, em especial a anomalia de Ebstein (hipoplasia do ventriculo direito
e implantacdo baixa da valvula tricuspide). Ainda relacionado as consequéncias do
uso do litio encontra-se dificuldade respiratéria, cianose, diabetes insipidus
nefrogénico, disfuncdo da tireoide, hipoglicemia, hipotonia, letargia,
hiperbilirrubinemia e bebés ditos GIG (grandes para idade gestacional) GABALLY M,
et al., 2019).

Quando falamos do uso de psicofarmacos no periodo gestacional € de
importancia ressaltar que tal uso deve ser prescrito de acordo com a gravidade do
problema apresentado pela gestante, assim sendo, o médico deve avaliar a
necessidade da prescricdo do medicamento em relacdo aos riscos que 0 mesmo
oferece para a saude da gestante e do feto, assim sendo, de acordo com ACIOLY
(2012, apud. BARBOSA, M. L. M. L. P.; GUIMARAES, M. F. L. P. B. 2022), em
contexto brasileiro, existe uma falta de profissionais especializados para
atendimento das gestantes, que acabam sendo atendidas por médicos da familia,
ginecologistas, entre outros profissionais, que ndao o psiquiatra em tratamento
multiprofissional com psicoterapeuta, 0 que pode ocasionar uma prescricao
equivocada em casos que terapias alternativas, ou a psicoterapia surtiriam tanto
efeito quanto o medicamento. Ainda é relevante dizer que em casos em que O
medicamento gera efeitos colaterais, a situacdo inicial que tal medicamento se

prop6s a tratar pode regredir ou mesmo piorar.



No ano de 1975 a Agéncia Americana Food and Drug Administration (FDA),
adotou uma classificacdo para definir o risco do uso dos medicamentos durante o
periodo gestacional, dividido em 5 categorias, sendo estas A, B, C, D e X,
observadas na tabela abaixo. (Camacho et al.,2006 e Segdévia et al., 2019 apud.
BARBOSA, M. L. M. L. P.; GUIMARAES, M. F. L. P. B. 2022)

RISCO MOTIVO B DA | EXEMPLO DE
CLASSIFICACAO MEDICAMENTO
Risco A Estudos ndo demonstram risco | Triptofano

em gestantes;

Risco B Estudos em animais nao | Floxetina
demostraram risco fetal, mas
também nao ha estudos em
gestantes;

Risco C O risco ndo pode ser excluido, | Clonazepan
mas ndo foram realizados
estudos em gestantes ou
animais;

Risco D Existe possibilidade de risco | Diazepan
fetal humano, entretanto, os
beneficios potenciais para a
gestante podem justificar tais
riscos;

Risco X Contraindicado, o risco para o | Isotretinoina
feto € maior que qualquer
possivel beneficio;

Ainda tratando-se da prescricdo de medicamentos, de acordo com a
Organizacdo Mundial da Saude (OMS), 25% dos problemas com saude no mundo
estdo relacionados a medicacao, visto que cerca de 50% dos medicamentos sao
prescritos erroneamente. O uso correto de medicamento inicia-se na prescricao
exata, também fazendo a orientacdo e administracdo correta, recomendados pelo
profissional de saude. Automedicar-se pode gerar danos a saude, como retardar o
diagnéstico de alguma doenca ao mascarar sintomas, levar a intoxicacao
medicamentosa, alergias, lesées em 6rgdos como figado e rins. Além disso, todo
medicamento é passivel de provocar efeitos colaterais, 0 que também prejudica a
saude (OMS, 2013).




Por decorréncia de no periodo gestacional ser onde ha maior ocorréncia de
transtornos mentais, a atuacédo de equipe multiprofissional no acompanhamento da
gestacao se torna indispensavel para que no caso de prescricdo medicamentosa, ou
manutencdo de dosagem, esta leve em consideracdo a mulher como um ser
biopsicossocial, desde um possivel diagnostico, até a continuidade de um
tratamento ja iniciado antes do periodo gestacional (AMORIM, et al., 2020)

Segundo PAULINO, et al. (2022) o hospital psiquiatrico nao constitui um
espaco favoravel para cuidado de uma mulher gestante com transtornos mentais.
Entdo, essa gestante devera ser cuidada na atencdo basica, sendo um modelo ideal
para este momento, considerando os determinantes sociais e direitos de cidadania.

CONSIDERACOES FINAIS

Através dessas constatacfes, podemos concluir que quando se trata do
cuidado de mulheres gravidas com diagndstico ou hipotese diagndstica para algum
transtorno mental, levando em consideracdo que nesse periodo elas estdo mais
suscetiveis a desenvolverem algum transtorno, vimos que a melhor opcao seria uma
observacdo de um profissional, para que este analise se ha necessidade de
tratamento farmacologico, e nos casos em que for possivel, fazer apenas o
tratamento psicoterapéutico. Dessa forma, a melhor maneira de se fazer a
prescricdo em gravidas ou manutencdo dos psicofarmacos seria através de uma
observacdo do quadro geral da paciente, sendo o ideal evitar a utilizacdo dos
psicofarmacos e quando houver uma grande necessidade, procurar fazer a
utilizacdo em menor dose possivel, pois se tornou evidente a associacdo de
doencas psiquiatricas em gestantes, que fazem o uso de psicofarmacos, com
possiveis consequéncias adversas em neonatos como abortos ou malformacdes
fetais.

Com relagéo as classes de psicofarmacos mais utilizados e recomendados
tanto na gestacdo quanto na lactacdo é a nortriptilina, sertralina e haloperidol, pois
estes apresentam menor risco. Portanto, surge a necessidade de atualizagbes
constantes sobre o uso de medicamentos durante o periodo da gestacdo e
amamentacdo, visando racionalizar esse uso, levando melhorias para maes e
neonatos.

Observamos também que o fato de mulheres fazerem o maior uso de

psicofarmacos esta relacionado a desigualdade praticada pelo machismo, onde a



mulher é colocada em uma posi¢cao que ela deve ser mais funcional que o homem,
e desempenhando duplas jornadas, tendo baixas condicbes econdmicas, levando
ao esgotamento psiquico e aumentando as chances de aparecimento de transtorno
mental.

Por fim, ainda é de relevancia ressaltar que a cultura da hipermedicalizacao
é um fator crescente na sociedade, e como demonstram dados citados
anteriormente, existe uma taxa de erro consideravel na prescricdo de
medicamentos, 0 que € ainda mais alarmante no caso de gestantes, assim sendo,
existe a necessidade de conscientizagdo da importancia do tratamento
multiprofissional e especializado durante a gestacdo, de forma que fatores
bioldgicos, psicologicos e sociais sejam observados para que haja a prescricdo de
algum medicamento.

Ainda acreditamos que a prevencdo e informacdo a respeito do uso de
psicofarmacos na gestacdo deve comecar pelos profissionais da saude, por vezes
o atendimento médico e a anamnese sao simplistas, de forma que a gestante e o
feto acabam por sofrer consequéncias por prescricbes equivocadas ou
continuidade em tratamentos que em razao da gestacdo deveriam ser reavaliados
ou mesmo interrompidos; seguindo ainda este raciocinio é relevante esclarecer que
tais erros podem ocorrer tanto no acompanhamento particular quanto no ambito da
salude publica. Desta forma, faz parte do dever de tais profissionais avaliarem 0s
riscos acarretados pelos medicamentos em uso durante a gestacao, e informar a

paciente de tais riscos.
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