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Introducdo: A depressdo pds-parto tem sido um problema associado apenas a mée, no entanto o pai também experiencia
uma série de mudancas na sua vida ap6s o nascimento do bebé, tendo de aprender a adaptar-se a um novo e exigente
papel, com a necessidade de cumprir diversas tarefas desafiantes no periodo pés-parto.

Objetivos: Conhecer a prevaléncia da depressdo pds-parto no pai, os factores de risco associados, o seu diagnédstico e
repercussdo na nova familia.

Metodologia: Em Maio de 2017 foi feita uma revisdo da literatura nas bases de dados: UpToDate, Cochrane Library,
Medline/PubMed, com os termos: pospartum depression, depressive disorders combinados com fathers. Foram
selecionados os artigos considerados relevantes para os objetivos definidos, publicados em inglés e portugués.

Resultados: A prevaléncia da depressdo pds-parto no pai é de 4-25%, estando associada a depressdo pos-parto da méae
em 24-50% dos casos, representando um risco 2,5 vezes superior. Os factores de risco reconhecidos sdo: ansiedade e
perturbacdo obsessiva-compulsiva; mudancas na relagdo conjugal; dificuldades em estabelecer uma ligagdo emocional
com o bebé; sentir-se excluido da relacdo mae-filho; falta de um modelo de paternidade durante o seu crescimento; um
suporte social e familiar débil. Alguns dos seus sintomas sdo o humor deprimido, a perda de interesse para qualquer
actividade, diminuicdo da concentracdo, perda/ganho peso, insonia, fadiga, agitacdo psicomotora, sentimentos de culpa.
A escala da depressdo pds-parto de Edimburgo ja foi validada também para os pais, pelo que é um instrumento que
pode ser usado para facilitar o diagndstico precoce. A depressédo pds-parto tem um impacto significativo no
desenvolvimento emocional e comportamental dos filhos, aumentando o risco de hiperactividade e alteracdes de
comportamento, mais frequente nos rapazes do que nas raparigas. A melhor prevencédo é uma relacdo conjugal com uma
base de comunicacdo acerca do bebé que ai vem e a partilha da parentalidade sem que o pai se sinta isolado da relacdo
entre a mae e o bebé. O apoio dos membros da familia é também essencial, valorizando as dificuldades que os pais
sentem com a chegada de um novo elemento da familia.

Concluséo: Uma vez que ambos os pais sdo vulneraveis a depressdo desde a concepcdo até ao nascimento do bebé, deve
considerar-se a familia como uma entidade Unica e o rastreio da depressdo pos parto no pai é um primeiro passo para a
normalizacdo deste problema e para um diagndstico precoce.



