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RESUMO

A gravidez constitui um periodo de extrema importancia enquanto momento de transicdo para a parentalidade.
Decorrente das alteragOes biopsicossociais desta fase, torna-se pertinente analisar os fatores que promovem a lite-
racia em sadde mental da gravida. Sdo objetivos avaliar o grau de literacia em sadde mental positiva e analisar as
varidveis promotoras da literacia em sadde mental, em gravidas. Trata-se de um estudo quantitativo, transversal,
descritivo e correlacional, constituido por uma amostra de 222 gravidas, média de idade 30.45 anos (dp+4.64). O
instrumento de colheita de dados foi um questionario, que permitiu caracterizar a amostra nas dimensges socio-
demografica e clinica. Foi ainda utilizada a escala de avaliagdo da literacia em satide mental positiva de Chaves,
Sequeira & Duarte (2018). Em termos de resultados constatou-se que as gravidas com companheiro, residentes
em zona urbana, com ensino superior, ativas profissionalmente, com uma profissao intelectual, sem hébitos tabé-
gicos, que classificam a sua alimentagdo como sauddvel/muito saudével, revelam mais literacia em satide mental
positiva. Verificou-se ainda que as gravidas cuja gravidez foi planeada, que recorreram a tratamentos de fertilidade,
que a gravidez é vigiada por enfermeiro e médico, que cumprem a vigilancia da gravidez, que frequentam curso de
preparacgdo para o parto e parentalidade, apresentam mais literacia em sade mental positiva. Recomendam-se pro-
gramas de intervengdo, como por exemplo, a realizagdo de rastreio de satide mental na grévida.

Palavras chave: gravida; sadde mental positiva; conhecimentos
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ABSTRACT

Pregnant women’s knowledge of positive mental health. Pregnancy is an extremely important
period as a moment of transition to parenting. Due to the biopsychosocial changes in this phase, it is pertinent
to analyze the factors that promote mental health literacy of pregnant women. The objectives are to evaluate the
level of positive mental health literacy and identify wich variables promote mental health literacy in pregnant
women. This is a quantitative, cross-sectional, descriptive and correlational study, with a sample of 222 pregnant
women, mean age 30.45 years (SD + 4.64). The data collection instrument was a questionnaire, which allowed
the characterization of the sample in the sociodemographic and clinical dimensions. The positive mental health
literacy scale of Chaves, Sequeira & Duarte (2018) was also used. In terms of results, it was found that pregnant
women with a partner, living in an urban area, with higher education, professionally active, with an intellectual
profession, without smoking habits, which classify their diet as healthy / very healthy, reveal more positive mental
health literacy . It was also found that pregnant women whose pregnancy was planned, who resorted to fertility
treatments, that the pregnancy is supervised by a nurse and doctor, who carry out pregnancy surveillance, who
attend a preparation course for childbirth and parenting, have more literacy in positive mental health. Intervention
programs are recommended, such as carrying out mental health screening on pregnant women, in each trimester
of pregnancy, to promote mental health literacy.

Keywords: pregnant; positive mental health; knowledge

INTRODUGAO

(Cada mulher vive a gravidez como uma experiéncia Gnica que envolve modificages psiquicas, fisicas, fisio-
I6gicas, sociais e emocionais. (Guerra, Braga, Quelhas & Silva, 2014). A par da adaptacdo fisica, 0 ajuste psico-
ldgico é um fator determinante para o sucesso de transi¢do para a parentalidade, o que implica atencdo ao estado
emocional e mental da grévida (Brito, 2009). Pelo que ha necessidade de incrementar o conhecimento sobre a
problemadtica da sadde mental neste periodo da vida da mulher, quer na compreensao dos fenémenos que a afe-
tam, quer nas estratégias que promovem a sua satde mental (Guerra, et al, 2014). Assim, a literacia em sadde
mental é um desafio atual, permite melhorar os resultados da satde da gravida, bem como da populagdo em
geral, possibilitando obter conhecimento e crencas sobre transtornos mentais que ajudam no seu reconhecimen-
to, gestdo ou prevencdo (Jorm, 2012).

As transicoes sdo periodos complexos e multidimensionais, contudo existem algumas propriedades comuns
identificadas, nomeadamente a consciéncia, 0 compromisso, a mudanga e diferenca, o periodo de experiéncia e
0S pontos criticos e eventos. O enfermeiro  um elemento facilitador da transicdo, como € o caso da transicdo
para a parentalidade, pois é o profissional de satde que mais lida com as condigdes que rodeiam o individuo e
que podem facilitar ou inibir a experiéncia da transicdo. Sao os enfermeiros que tm conhecimento sobre as con-
digbes econdémicas, sociais e familiares que interferem com o processo de transicdo, e por isso, é que a transigdo
é um foco importante nos cuidados de enfermagem (Meleis, Sawyer, Messias & Schumacher, 2010).

As alteragGes no decurso da gravidez variam de mulher para mulher, consoante a sua personalidade, a sua
histdria, 0 meio humano em que se envolveu, as relagdes estabelecidas com 0s seus proprios pais ou com o pai
do seu filho. A expressdo das experiéncias de cada mulher varia consoante a sua cultura, as suas ambic0es, 0S
seus projetos, o seu funcionamento afetivo emocional. Porém, a integragdo equilibrada de todos estes aspetos
psicol6gicos e culturais nem sempre € fécil, na medida em que muitas mulheres vivem conflitos psicoldgicos,
requerendo um ajustamento psicoldgico.

As atitudes da grévida estdo frequentemente associadas a alguma angustia e incerteza em relagdo a deseja-
bilidade da gravidez. Assim, podem manifestar reagGes psicoldgicas aquando da confirmagao da gravidez como
por exemplo alterages de humor, oscilagBes dos sentimentos em relagdo ao marido e outras pessoas, podendo
surgir depressdo. No entanto, quando existe um projeto adaptativo de maternidade, a gravidez permite a prepa-
racdo para ser mde — ensaiar cognitivamente papéis e tarefas maternas, ligar-se efetivamente a crianga, iniciar o
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processo de reestruturagdo de relages para incluir o novo elemento, incorporar a existéncia do filho na sua iden-
tidade e, simultaneamente, aprender a aceitd-lo como pessoa tnica, com vida prépria. Assim, o periodo gravidico
é caracterizado por ensaios, ligacdo, ansiedade, fantasias e reflexdes, que permitem que o projeto da maternidade
se continue a construir e consolidar de forma progressiva (Alderdice, MacNeill & Lynn, 2013).

Segundo Brito (2009), na gravidez, o bem-estar psicoldgico é importante, o que implica atengdo ao estado
emocional da gravida, para tal devem ser mobilizados os conviventes significativos (conjuge/companheiro e de
outros familiares proximos da mulher gravida). A mesma autora refere que sdo varios os fatores de risco que
podem potenciar estados de perturbagdo psicoldgica na gravida, nomeadamente gravidez ndo planeada, ndo
desejada e ndo aceite, ndo realizagdo de preparagdo para o parto e parentalidade, gravidez de alto risco, malfor-
magcGes do feto, morte de um familiar préximo (mae, conjuge, pessoa significativa) durante a gravidez, patologia
psiquidtrica, toxicodependéncias, aparecimento de situagOes de risco associadas a antecedentes obstétricos,
interrupgdo in/ou voluntérias da gravidez, morte in Gtero, parto prematuro e gravidez anterior ndo vigiada. Sdo
também referenciados os fatores de risco relacionados com o contexto familiar e social do casal, tais como
violéncia doméstica, que pode estar na base da depressdo da mulher, isolamento social da gravida, ser grévida
adolescente, défice nas relagdes com a familia de origem, colocagdo familiar ou institucional na infancia. Pelo
exposto, a gravidez é tida como um periodo de vulnerabilidade para o desenvolvimento de transtornos psiquia-
tricos, pois estdo presentes importantes alteragdes fisicas, hormonais, psiquicas e de insergdo social, que podem
influenciar diretamente a sua Satde Mental.

Em suma, a gravidez é um momento de transicdo grandemente significativo durante a vida da mulher, reque-
rendo varias adaptagdes. A capacidade da mulher se adaptar as modificagdes e exigéncias da gravidez afeta a sua
salde fisica e mental, e parece ter igualmente influéncia na satde do feto durante o perfodo gestacional. Contudo,
quando esta dispGe de um sistema de apoio, consegue enfrentar as mudangas e transigdes de desenvolvimento,
diminuindo o impacto dos eventos adversos na sua satde mental, levando-a a um maior ajustamento psicoldgi-
co, particularmente quando os niveis de vulnerabilidade sdo elevados.

Para Loureiro (2015), a literacia em sadde é um importante determinante da satde e da qualidade de vida,
refletindo as desigualdades sociais. Incorpora fatores psicolGgicos, sociais e ambientais que influenciam as
escolhas e os comportamentos relacionados com a satide. Deste modo, a literacia em sadde é resultado de agdes
de promogdo da satde, de ambientes favorecedores de escolhas saudaveis, de educacdo para a sadde e de estra-
tégias de empoderamento da populagdo. Assim, é imprescindivel o envolvimento de todos os setores da salide,
de forma a melhorar as competéncias dos cidaddos para lidarem com a propria sadde, melhorando a sua quali-
dade de vida. Para a autora, o estigma da doenga mental e a relutdncia em relacdo a tudo o que envolve o psico-
I6gico sdo as principais causas da falta de procura de informagdo relativa a sadde mental. No entanto, sendo a
gravidez um periodo que envolve significativas adaptagdes fisioldgicas e psicoldgicas, torna-se necessario a
existéncia de literacia em sadde mental, ou seja, a aquisi¢do de competéncias e saberes, de forma a lidar mais
harmoniosamente com as preocupacdes e ansiedades associados as tarefas do exercicio da maternidade, capa-
citando-as a gerir de forma eficaz as condigdes de sadde ao longo do percurso (Kutcher, Wei & Coniglio, 2016).

Para potenciar a literacia, sdo postas em prética, pelos profissionais de salde, vérias intervengdes. As cam-
panhas comunitdrias tm a grande vantagem de facultar a promogdo da literacia de forma global, ndo apenas a
uma pessoa, mas a toda a comunidade em geral. Da mesma forma, sessoes de educagdo para a sadde tém trazido
varios contributos para a ampliagdo da literacia em sadde mental. A internet, como fonte de acesso fécil, tem sido
0 maior e mais utlizado recurso, para esclarecimento de ddvidas e ampliagdo de conhecimentos (Jorm, 2014).
No entanto, a importancia das consultas nos cuidados de satide primérios e diferenciados, como o elemento base
para o funcionamento da satide em Portugal, ndo deve ser substituida pelas tecnologias de comunicacdo e infor-
magdo.

A intervencdo por parte do profissional de enfermagem também é efetiva, na medida, que os enfermeiros
devem prestar cuidados individualizados e flexiveis, estando consciencializados das circunstancias sociais da
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grévida, especialmente, de situacdes onde sejam evidenciadas dificuldades de ajustamento. E um facto que tam-
bém as gravidas devem esclarecer as suas dividas no ambito da transicdo para a parentalidade, incrementando
asua literacia (Guerra et al, 2014). Deste modo, é necessario fornecer as bases para aumentar a literacia em satide
mental materna, assim como avalid-la durante os cuidados prestados durante este periodo. Ao identificar 0s topi-
cos onde a gravida tem dificuldades em gerir as situagdes do dia-a-dia e onde tem conhecimento insuficiente
(Kohan, Ghasem, & Dodangeh, 2007). Neste sentido, & necessdrio ensinar as gravidas estratégias de gestdo do
stress/ansiedade, competéncias que possibilitardo uma vivencia mais harmoniosa da maternidade. Estratégias de
autoajuda sdo agdes que a gravida pode adquirir e colocar em prética, de forma a gerir melhor as suas emocogs,
mantendo assim o seu bem-estar psicoldgico. De entre vérias agGes de autoajuda, Jorm (2012) ressalta a procura
de apoio junto da familia e amigos, o aumentar a atividade fisica e a pratica de atividades de lazer.

OBJETIVOS DA INVESTIGAGAO
Avaliar o grau de literacia em satide mental positiva em grdvidas e analisar as varidveis promotoras da lite-
racia em sadde mental, em gravidas.

AMOSTRA E PARTICIPANTES
Trata-se de uma amostra ndo probabilistica por conveniencia, constituida por 222 gravidas com uma média
de idade de 30.45 anos (dp+4.64).

METODOLOGIA E INSTRUMENTOS UTILIZADOS

Trata-se de um estudo quantitativo, transversal, descritivo e correlacional. O instrumento de colheita de
dados foi um questiondrio, que permitiu caracterizar a amostra nas dimensdes sociodemogréfica e clinica. Foi
ainda utilizada a escala de avaliagdo da literacia em sadde mental positiva de Chaves, Sequeira & Duarte (2018).
0 estudo foi submetido a registo e pedido de parecer da Comissdo Nacional de Prote¢do de Dados. Foram res-
peitados os procedimentos éticos e legais relativos a aplicacdo e andlise dos dados. O instrumento de calculo foi
o Statistical Package for the Social Sciences (SPSS), na versdo 24.0 para Windows.

RESULTADOS ALCANCADOS

A amostra é constituida por 222 mulheres que se encontram em periodo gravidico. Relativamente a idade, a
percentagem mais elevada (43.2%) corresponde as participantes com <29 anos, seguindo-se as que possuem
idade igual ou superior aos 33 anos (33.3%) e 23.4% situa-se na faixa etdria dos 30-32 anos. A maioria (72.1%)
tem companheiro, 69.4% reside em meio urbano, 76.1% reside no seu pais de origem, 45.9% possui ensino
superior, 37.4% tem o ensino secundario, 78.2% estdo ativas profissionalmente e 56.3% pratica alguma religido.

Refere-se que a grande maioria (81.1%) ndo tem dificuldade em descolocar-se ao Gentro de Salde para
vigilancia da gravidez. Metade das participantes que admitem ter dificuldade em se deslocar ao Centro de Satde
g justificam-no com facto de ndo poderem faltar ao trabalho. Constata-se que 96.4% ndo consome bebidas alco-
Olicas e 81.5% ndo tem habitos tabadgicos. No que diz respeito a pratica de exercicio fisico, 56.8% sdo pratican-
tes. Relativamente & alimentacdo 54.5% classifica-a como moderadamente sauddvel, destacando-se as que a
classificam como saudavel/muito saudével (36.5%). No que diz respeito a forma como classificam a sua sadde,
em geral, apura-se que estdo em maioria (59.0%) as que a classificam como boa, enquanto 28.8% a classificam
como muito boa/6tima e 12.2% razodvel/mé. A quase totalidade da amostra (84.2%), refere que no altimo tri-
mestre ndo teve nenhuma doenca. Relativamente a toma de medicacdo, 72.1% refere ndo tomar. Verifica-se ainda
que a maioria (66.7%), ndo tem histdria de doenca familiar.

Constata-se que a maioria (63.1%) admite ser esta a primeira gravidez, referindo 64.6% ndo ter tido com-
plicagdes na gravidez. Verifica-se também que 63.4% ndo tém historia de abortamento. Uma percentagem de
89.0% refere ndo ter tido necessidade de mais 2 anos para engravidar. Quanto ao tipo de parto, 29.8% tive um
parto distdcico e 40.2% um parto eutécico. Relativamente a frequéncia de consultas de vigilancia pré-concecio-
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nal, constatou-se que 55.0% as frequenta, enquanto 45.0% ndo frequentou, das quais 49.0% justifica com o
facto de desconhecerem a importancia dessas consultas; 14.0% refere que ndo frequenta as consultas de vigilan-
cia pré-concecional porque ndo as considera relevantes para si e para uma futura gravidez; 23.0% justifica com
0 facto de jd ter conhecimento suficiente fruto de gravidezes anteriores; 27.0% considera ndo ter nenhum proble-
ma de salde que possa interferir com a gravidez e, como tal, ndo frequentaram a consulta de vigilancia pré-con-
cecional. A maioria refere que a gravidez foi planeada/desejada, enquanto 31.5% admite que ndo. Constata-se
ainda que a quase totalidade (92.8%) ndo recorreu a tratamento de fertilidade. Mais de metade da amostra
(77.0%) ndo teve gravidez de risco. Verifica-se que a grande maioria (88.7%), esta a cumprir a vigilancia de
salde pré natal recomendada, as que ndo o fazem apontam como motivo a falta de tempo, de conhecimento e
desmotivacdo. Constata-se que 60.4% ndo frequentou curso para a parentalidade e parto.

A relagdo entre as varidveis sociodemogrdficas e a literacia em satide mental positiva revela que as partici-
pantes mais velhas manifestam mais literacia em sadde mental positiva, mas sem diferengas estatisticamente sig-
nificativas entre 0s grupos etdrios. Constatou-se que as participantes com companheiro revelam mais literacia
em satide mental positiva (p=0,028). A zona de residéncia tem influéncia na literacia em sadde mental positiva,
sendo as residentes em zona urbana as que apresentam indices superiores (p=0,014). Os resultados relativos a
influéncia das habilitagOes literdrias na literacia em sadde mental positiva, revelam que as participantes com o
ensino superior sdo as aquelas com melhores indicadores (p=0,000). Também as ativas profissionalmente reve-
lam mais literacia em sadde mental positiva (p=0,014). Constata-se que as que t8m uma profissdo intelectual
manifestam mais literacia em sadde mental positiva, seguidas pelas que possuem uma profissdo indiferenciada
(p=0,017).

Na relagdo entre as varidveis contextuais a satde e a literacia em sadde mental positiva, constata-se que as
participantes que apresentam mais literacia em sadde mental positiva, ndo consomem bebidas alcodlicas, ndo
tém dificuldade em se deslocar ao Centro de Sadde, avaliam a sua satide como muito boa/6tima tiveram uma
doenga nos ultimos 3 meses, tomam habitualmente medicagdo e tm histéria familiar de doenga cronica, no
entanto, sem relevancia estatisticamente significativa. Pode-se afirmar que as participantes que ndo t&m hébitos
tabdgicos e que classificam a sua alimentagdo como saudavel/muito sauddvel revelam mais literacia em sadde
mental positiva, com diferengas estatisticamente significativas.

Relativamente a relagdo entre as varidveis contextuais a gravidez e a literacia em sadde mental positiva veri-
fica-se que as participantes multigestas, que necessitaram de mais de 2 anos para engravidar, que tiveram gravi-
dez de risco, revelam mais literacia em saide mental positiva, todavia, ndo existem diferengas estatisticamente
significativas.

Por outro lado, as participantes que admitem que a sua gravidez foi planeada/desejada, que recorreram a tra-
tamentos de fertilidade, com a gravidez vigiada pelo enfermeiro e 0 médico, que cumpriram a vigilancia da gra-
videz recomendada, frequentaram um curso de preparagdo para a parentalidade e parto, apresentam mais literacia
em sadde mental positiva, resultando em diferengas estatisticamente significativas.

DISCUSSAQ

A maioria das participantes (63.1%) admitiu que esta é a sua primeira gravidez, 64.6% ndo teve compli-
cag0es na gravidez. Gonstatou-se que 89.0% ndo tiveram necessidade de mais 2 anos para engravidar. Na amos-
tra, prevaleceu o parto eutécico (40.2%). Constatou-se que prevalecem as participantes que frequentaram as con-
sultas pré concecionais (55.0%), de referir que 45.0% ndo as frequentou, das quais 49.0% justificam com o facto
de desconhecerem a importancia dessas consultas. Face a estes resultados importa referir que os profissionais
de satde, nomeadamente 0s enfermeiros, assumem um papel importante a este nivel, informando as mulheres
da importancia da vigilancia pré concecional, uma vez que a melhoria da qualidade dos cuidados prestados a gra-
vida e ao recém-nascido é uma das dreas de intervencdo prioritéria do Plano Nacional de Satde. Importa, desta
forma, reforgar os cuidados dirigidos para o periodo pré concecional, uma vez que o ganho em salde de uma
intervencdo sistemadtica e programada, nesta fase do ciclo de vida, é vital (Portugal, Ministério da Sadde, Diregdo-
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Geral da Satde (2006). De acordo com Martins (2004), para além da prevencdo de complicag@es, a consulta pré-
concecional proporciona ao casal toda a informagdo necessdria para o periodo pré-concecional e gestagdo, o que
faz aumentar a literacia em satde. Também, planear a gravidez equivale a melhor maneira de prevenir riscos na
gestacdo. A vigilancia da gravidez deve iniciar-se precocemente para que 0s comportamentos de risco sejam alte-
rados (Portugal, Ministério da Satde, Direcdo-Geral da Satde (2006).

Grande parte das participantes refere que a gravidez atual foi planeada/desejada (68.5%), ndo tendo recorrido
a tratamento de fertilidade (92.8%). Constata-se que quase a totalidade da amostra ndo teve necessidade de mais
de 2 anos para engravidar (92.3%). Mais de metade da amostra (77.0%) ndo teve gravidez de risco. Procurou-
se saber qual o profissional responsavel pela vigilancia da gravidez, verificando-se que, para a maioria, é o enfer-
meiro e 0 médico (69.8%). Verificou-se que a grande maioria (88.7%) esta a cumprir a vigilancia recomendada.
De igual modo, no estudo de Silva, Bezerra, Rodrigues& Aradjo (2009), no que se refere a realizacdo da vigilancia
da gravidez, ficou demonstrado que 84.3% das mulheres cumpriram a vigilancia recomendada.

Constatou-se que 60.4% das mulheres ndo frequentam curso para a parentalidade e parto, contrariamente a
39.6% que frequentam. Barge e Carvalho (2011) referem que a frequéncia de aulas de preparagdo para a paren-
talidade e parto aumentam o conhecimento e as competéncias das gravidas, possuindo maiores taxas de literacia
em salde. Acresce referir que, segundo Guerra et al. (2014), assume muita importancia que as mulheres partici-
pem em cursos de preparagdo para a parentalidade em grupo, para que possam partilhar as suas experiéncias e
aumentarem a sua rede de suporte social.

No que se refere a relagdo entre as varidveis sociodemogrdficas e a literacia em sadde mental positiva, cons-
tatou-se que as mulheres com companheiro, residentes em zona urbana, com o ensino superior, ativas profissio-
nalmente e as que tm uma profissdo intelectual revelam mais literacia em sadde mental positiva, com diferencas
gstatisticamente significativas.

Apurou-se que as participantes que ndo tém habitos tabdgicos e que classificam a sua alimentagdo como
sauddvel/muito saudével revelam mais literacia em satide mental positiva. Estes resultados poderdo ser o reflexo
do facto de possuirem literacia em sadde mental positiva, levando-as a estilos de vida mais saudaveis. A literacia
em satide mental possibilita aumentar o conhecimento e capacitar as pessoas para gerir de forma eficaz as con-
dicOes de sadde ao longo da vida (Kutcher, Wei, & Coniglio, 2016) Para Ferreira (2013), as gravidas com maior
literacia em satide sdo as que recorrem a mais fontes de informacdo, para esclarecerem duvidas relativas a gra-
videz, parto e puerpério.

No que diz respeito a relagdo entre as varidveis contextuais a gravidez e a literacia em satde mental positiva,
constatou-se que existem diferencas estatisticamente significativas nas participantes que admitem que a sua gra-
videz foi planeada/desejada, que recorreram a tratamentos de fertilidade, as que o enfermeiro e 0 médico sao
quem vigia a sua gravidez, que cumprem a vigilancia da gravidez recomendada e que frequentam um curso de
preparacdo para a parentalidade e parto, sendo estas as que manifestaram mais literacia em satide mental posi-
tiva. Estes resultados poderdo ser justificados com o facto de que 0 acompanhamento durante a gravidez, por pro-
fissionais de saude, assim como o terem frequentado um curso de preparagdo para a parentalidade e parto, Ihes
permite adquirir conhecimentos que Ihes possibilita a compreensdo e analise dos fatores inerentes ao processo
gravidico, revelando comportamentos coincidentes com um bom desenvolvimento da sua gravidez e, como fal,
reveladores de sadde mental positiva, que é um constructo que depende de quatro fatores relevantes, nomeada-
mente fatores e experiéncias individuais, interagdes sociais, estruturas e recursos da sociedade e valores culturais
(Lahtinen, Lehtinen, Riikonen & Ahonen, 1999).

CONCLUSOES

0 periodo gravidico é um periodo de transicdo que requer a preparagdo para o desempenho de novos papeis
e fungdes, implicando o assumir de novas responsabilidades. Tal facto, pode desencadear receios, insegurancas
¢ inquietagdes, o que poderd implicar uma diminuigdo da sadde mental positiva da gravida, caso esta ndo tenha
conhecimentos, habilidades e suporte profissional e social adequado. Estes resultados sugerem que o0s profis-
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sionais de satide em geral, e 0s enfermeiros em particular, devem, no papel de promotores da satde, intervir de
forma sustentada na promocdo de literacia em sadde mental positiva na mulher grévida, o que pode passar pela
informagdo, orientacdo, aconselhando, esclarecimento de dividas a mulher gravida para que esta tenha uma
vivéncia saudavel do seu processo gravidico, atendendo-se ao facto de que a gravidez se constitui como um
momento em que emergem alteragdes fisicas, hormonais, psicoldgicas e sociais, alterages estas que parecem
influenciar diretamente a salide mental da gravida. Pelo exposto, 0s profissionais de satide tém um papel crucial
ao dotar as gravidas de conhecimentos e competéncias que Ihes permitam vivéncias, transformacoes e interagdes
normais ao longo do processo gravidico, o que se irad repercutir no periodo puerperal.
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