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Introducao

A depressao pos-parto (DPP) € uma condicao que afeta muitas mulheres ao redor
do mundo. Esta condicao nao apenas prejudica o bem-estar materno, mas tambéem pode

Impactar o desenvolvimento do bebé
Objetivos

O objetivo do estudo € avaliar a eficacia dos medicamentos Zuranolona e Brexanolonana remissao

parcial dos sintomas de depressio pos-parto. Essa analise foi conduzida por meio de

uma revisao da literatura, com o intuito de preencher lacunas na pesquisa cientifica.

Metodologia

Os bancos de dados examinados para a pesquisa foram PUBMED,

SCIELO, LILACS e BVS. Critérios de inclusao: Ensaios Clinicos Randomizados com mulheres
adultas no pos-parto, 218 anos, na fase de menarca, e com sintomas depressivos conforme DSMV.
Excluidos estudos que nao tratavam da depressao pos-parto, remissao de sintomas ou terapia
farmacologica. Extracao de dados realizada por dois pesquisadores usando formulario

padronizado; um terceiro revisou as informagodes. Qualidade metodologica avaliada com escala
CONSORT.

Resultados

Tanto a Brexanolona, como a Zuranolona mostraram efeitos terapéuticos positivos

no alivio dos sintomas da depressao pos-parto. A magnitude da melhora foi avaliada utilizando
escalas padronizadas, incluindo HDRS-17/HAMD-17, MADRS, HAM-A, CGl-l e SF-36v2.
Ambos os medicamentos demonstraram eficacia na remissao parcial dos sintomas depressivos e
de ansiedade, com Brexanolona também induzindo remissao total da insOnia. A Zuranolona
exibiu maior reducao nos sintomas em comparacao com o placebo nas escalas HAMD-17 e
HARS (dia 45 - Z: 52,1% vs placebo: 23,2%). Da mesma forma, a Brexanolona apresentou
melhores resultados do que o placebo na escala HAMD-17 (dia 30 - B: 88,2% vs placebo:
75,7%). Alem disso, € importante ressaltar que a qualidade de vida e melhora dos sintomas sao
consideradas equivalentes, pois a depressao pos-parto afeta significativamente a qualidade de
vida das mulheres. Quanto a determinacao da significancia estatistica dos resultados, essa nao

pode ser realizada, pois o estudo se trata de uma revisao sistematica.
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Figura 2. Grafico de Risco de Viés. A cor
verde representa baixo risco, amarelo indica

processo de sele¢ao de estudos. alto risco.

Assim, observamos que semestres mais avancados tém mais contato com o conhecimento
tedrico da testagem rapida e se mostram mais aderentes a utilizacao de preservativos e de
autotestagem, além de pouco mais de seguranca para orientar pacientes ou interpretar
resultados. Entretanto, de maneira geral, os resultados mostram lacunas no ensino sobre ISTs e
atencao primaria, uma vez que a diferenca ao decorrer do curso nao se mostrou tao significativa

no conhecimento teodrico.

Conclusoes

Zuranolona, administrado oralmente, mostrou ser uma alternativa mais econémica do

gue Brexanolona, que € administrado por meio de injecao. A revisao enfatiza a necessidade de
analises mais aprofundadas devido a escassez de estudos e a falta de informacoes

metodologicas adequadas nos ensaios clinicos.
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