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Resumo
INTRODUÇÃO: As chances de adoecer e de mortalidade são maiores, em crianças com estado 

nutricional (EN) inadequado nos primeiros meses de vida. Fatores de risco para o EN inadequado, incluem 
os aspectos psicossociais maternos, como a ansiedade, a depressão pós-parto (DPP), a ausência de suporte 
social. No entanto, são poucos os estudos sobre o papel destes fatores na determinação do EN infantil e 
seus resultados controversos. OBJETIVO: Investigar a relação entre depressão no pós-parto e o estado 
nutricional infantil inadequado no segundo mês de vida. MÉTODOS: Trata-se de um estudo seccional 
com 466 crianças aos dois meses de vida (média= 65 dias; DP=0,5) oriundas de unidades básicas de 
saúde do município do Rio de Janeiro, realizado entre junho de 2005 e dezembro de 2009. Para compor o 
desfecho, médias de peso-para-idade foram expressas em escores z e comparadas às informações da nova 
curva de referência WHO (2006) para menores de cinco anos. Foram classificadas como estado nutricional 
inadequado, crianças com escore z abaixo de -2, baixo peso-para-idade, e crianças com escore z acima de +2, 
excesso de peso-para-idade. Informações referentes à DPP foram obtidas por meio da aplicação da versão 
em português do instrumento EPDS (Edinburgh Postnatal Depression Scale). As análises das associações 
entre a DPP e os desfechos foram verificadas via modelos de regressão logística multinomial, mediante 
estimativas de razões de chances (OR) brutas e ajustadas e seus respectivos intervalos de confiança de 95% 
(IC 95). RESULTADOS: A amostra revelou escores z médios de -0,22 para peso-para-idade, 4,51%(n=21) 
apresentaram baixo peso-para-idade e 1,72% (n=8) de excesso de peso-para-idade. A prevalência de depressão 
foi de 27,6%. Nas análises brutas, filhos de mães deprimidas apresentavam 2,45 mais chance (OR=2,45; 
I.C. 95%=1,01-5,93;p-valor=0,050) de baixo peso-para-idade e 0,38 chance de excesso de peso-para-idade 
(OR=0,38;I.C. 95%=0,04-3,17;p-valor=0,38), do que os filhos de mães não deprimidas. Após ajuste pelo 
peso ao nascer, condições ambientais, posse de utensílios, semana gestacional, idade materna e escolaridade 
materna a associação entre depressão e estado nutricional infantil não apresentou significância estatística 
(OR=2,39;I.C. 95%=0,74-7,71;p-valor>0,05).CONCLUSÃO: A DPP foi associada ao baixo peso-para-idade, 
mas esta associação perde força significativa quando variáveis como o baixo peso ao nascer e prematuridade, 
que são fatores fundamentais na gênese do crescimento nesta fase da vida, são levados em consideração.




