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RESUMO

Introdução: o presente estudo teve como objetivo identificar as repercussões do uso de 
substâncias psicoativas, na gestação e puerpério, à saúde materno-infantil. Materiais 
e Métodos: Revisão integrativa da literatura realizada na Public Medical (PubMed), na 
Bases de dados de Enfermagem (Bdenf); na Literatura Latino-Americana e do Caribe em 
Ciências da Saúde (LILACS) e na Scientific Eletronic Library Online (SciELO). Foram 
incluídos no estudo artigos científicos publicados no período 2014 a 2019. Resultados: 
foram selecionados 40 artigos, cujos resultados apontaram que o uso de substâncias 
psicoativas culmina em problemas como: malformações fetais; aborto e morte neonatal; 
problemas biopsicossociais e espirituais. Discussão: os artigos analisados evidenciam 
a importância de realizar o uso racional dos fármacos, avaliando seus riscos e benefí-
cios para o binômio mãe e bebê devido a possibilidade de problemas de malformações, 
como também pela ocorrência de aborto e óbito neonatal. Conclusões: ressalta-se 
como lacuna do conhecimento pesquisas que enfoquem as repercussões decorrentes 
do uso de substâncias psicoativas nas dimensões psicossociais e espirituais, visto que 
estas corroboram para a vulnerabilidade social, o enfraquecimento no vínculo familiar, 
o distanciamento dos serviços de saúde e a fragmentação no cuidado à mulher usuária 
de substâncias psicoativas no período gravídico-puerperal.



Saúde da Mulher e do Recém-Nascido: políticas, programas e assistência multidisciplinar

388 389

INTRODUÇÃO

No atual contexto mundial está evidente que o uso de substâncias psicoativas é um 
importante problema de saúde pública, que vem repercutindo de maneira assustadora, 
visto que suas consequências e impactos interferem diretamente na saúde do indivíduo, 
na vida das famílias e comunidade (ONU, 2020). O World Drug Report, publicado em 2019 
pelo United Nations Office on Drugs and Crime (UNODC) destaca que no ano de 2017, 271 
milhões de pessoas, cerca de 5,5% da população global entre 15 e 64 anos, usou alguma 
substância psicoativa (WORLD DRUG REPORT, 2019).

Especificamente, em relação às mulheres, estatísticas apontam que 85% das consumi-
doras estão na idade fértil (LOPES et al., 2011), utilizando substâncias inclusive no período 
gravídico-puerperal. De acordo com United States Substance Abuse and Mental Health, 
maior fonte de informação do Reino Unido, no ano de 2018, 5,4% das mulheres relataram 
usar drogas ilícitas durante a gravidez, observando um aumento substancial quando compa-
rado com a 2010, em que 4,4% das mulheres relataram o uso (SUBSTANCE ABUSE AND 
MENTAL HEALTH SERVICES ADMINISTRATION, 2019).

Em âmbito nacional, um estudo transversal, tipo coorte, realizado no Maranhão, com 
uma amostra de 1447 gestantes, identificou que 1,45% fizeram uso de substâncias psicoa-
tivas (canabinoides e derivados e/ou cocaína e derivado), 22,32% de bebidas alcoólicas 
e 4,22% utilizavam cigarro (ROCHA et al., 2016). Outra análise realizada no Sudoeste do 
Brasil, com uma amostra de 1.797 consultas de pré-natal, identificou-se que no período da 
gravidez as mulheres continuavam fazendo uso de substâncias psicoativas (MAIA et al., ).

Tendência semelhante foi observada no período puerperal, em estudo de coorte de 
Campinas, com 674 mulheres, entre 2008 e 2012, em que cerca de 25% declararam o uso 
de substâncias após o parto. Dessas, cerca de 5% utilizaram mais de uma substância con-
comitantemente, sendo o álcool (20,6%) a substância mais utilizada, seguido pelo tabaco 
(13,2%), cocaína (2,3%) e maconha e outras drogas (1,9%) (PEREIRA, 2017).

Esses dados tornam-se ainda mais relevantes quando se considera que quase todas 
as drogas atravessam barreira placentária, podendo causar danos ao feto, comprometendo 
seu desenvolvimento e sua saúde (MINNES et al., 2011). Além disso, repercute na intera-
ção do binômio mãe e bebê, trazendo prejuízos de largo espectro como a suspensão do 
aleitamento materno (BRASIL, 2009; XAVIER, 2018).

Embora os estudos desenvolvidos até o momento auxiliem no dimensionamento do 
problema, a identificação do uso de substâncias psicoativas por gestantes e puérperas e 
suas repercussões na saúde materno-infantil ainda é um desafio, pois na maioria das vezes 
as mulheres negam o uso e a sintomatologia apresentada pode ser confundida com doenças 
associadas à gestação (RAYBURN, 2007).
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Neste sentido, se faz imperativo olhar para mulher no período gravídico-puerperal de 
uma forma sensível, considerando que exposição a substâncias psicoativas pode levar ao 
comprometimento irreversível da integridade do binômio mãe e bebê (YAMAGUCHI et al., 
2008; FEBRASGO, 2018).

O presente estudo, buscando oferecer subsídios aos profissionais de saúde no desen-
volvimento de ações contextualizadas e efetivas na redução dos problemas decorrentes do 
uso de substâncias psicoativas no período gravídico-puerperal, tem por objetivo identificar 
as repercussões do uso de substâncias psicoativas, na gestação e puerpério, à saúde 
materno-infantil.

MATERIAIS E MÉTODOS

Trata-se de uma Revisão Integrativa (RI), que visa sintetizar resultados de pesquisas 
anteriores, elucidando terminações do corpus da literatura sobre um fenômeno específico 
(CROSSETTI, 2012), especificamente, os problemas acarretados à saúde materno-infantil 
devido ao uso de substâncias psicoativas por gestantes e puérperas. Para o seu desenvolvi-
mento, foram seguidos seis passos: escolha e definição do tema e da pergunta norteadora; 
busca ou amostragem na literatura; coleta de dados; análise crítica dos estudos incluídos 
no resultado; discussão dos resultados; apresentação da RI (SOUZA et al., 2010).

A revisão norteou-se a partir da seguinte questão: Quais os problemas acarretados à 
saúde materno-infantil devido ao uso de substâncias psicoativas por gestantes e puérperas? 
Para que a busca fosse fidedigna aos achados nas bases, empreendeu-se busca em pares, 
por diferentes pesquisadores, em junho de 2019.

Estabeleceu-se como critérios de inclusão do estudo: artigos científicos disponíveis 
online na íntegra; nos idiomas de português, inglês e espanhol; com resumo, permitindo 
verificar a consonância do artigo com o objetivo desse estudo; publicados nos últimos cinco 
anos, de 2014 a 2019. Como critério de exclusão: artigos não disponíveis gratuitamente.

A coleta de dados ocorreu nas seguintes bases de dados: Public Medical (PubMed); 
Bases de dados de Enfermagem (Bdenf); Literatura Latino-Americana e do Caribe em 
Ciências da Saúde (LILACS) e Scientific Eletronic Library Online (SciELO). A busca foi 
realizada por intermédio dos descritores em Ciências da Saúde (DeCS) e Medical Subject 
Headings (Mesh Terms): “Gravidez/ Pregnancy/ Embarazo”; “Período Pós-Parto/ Postpartum 
Period/ Periodo Posparto” “Usuários de drogas/ Drug Users/ Consumidores de Drogas”; 
“Transtornos Relacionados ao Uso de substâncias/ Substance-Related Disorders/ Transtornos 
Relacionados com Substâncias”, com os operadores booleanos AND e OR, de acordo com 
a estratégia de busca explicita na figura 1:
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Figura 1. Estratégia de busca dos artigos científicos.

Foram localizadas 182 publicações nas quatro bases de dados: 135 (74,2%) na Pubmed; 
11 (6%) na Bdenf; 32 (17,6%) no LILACS e quatro (2,2%) no SciELO. Do total, foram excluí-
dos 88 artigos a partir da leitura dos títulos, por não apresentarem relação com a temática 
em estudo, assim, sendo selecionados 94 (51,6%) artigos.

Com a leitura dos resumos, foram excluídas as publicações que não atendiam aos ob-
jetivos desta revisão, reduzindo-se a 43 artigos. Também, foram excluídos três artigos que 
se se repetiam entre as bases de dados, assim compondo a amostra do estudo 40 (21,9%) 
artigos (Figura 2).

Figura 2. Resultados da busca de artigos nas bases de dados eletrônicas – Pelotas, RS, 2020.

Para a extração dos dados, foi desenvolvido pelos pesquisadores um quadro sinóp-
tico para facilitar a caracterização e análise dos artigos, com as seguintes informações: 
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identificação do artigo, bases de dados, ano de publicação, objetivos, delineamento do estu-
do, participantes, país de realização dos estudos e as repercussões do uso de substâncias 
psicoativas à saúde materno-infantil.

RESULTADOS

A seguir será apresentada a análise bibliométrica dos artigos consultados, bem as ca-
tegorias emergidas a partir da análise dos mesmos, sendo elas: malformações fetais; aborto 
e morte neonatal; problemas biopsicossocias e espirituais acarretados à mulher.

Análise bibliométrica dos artigos

Considerando a proporção de artigos publicados por ano, observa-se que no ano de 
2015, houve um aumento quantitativo em relação a 2014, mantendo-se no ano seguinte. 
Porém, após 2016 as publicações acerca desse tema apresentaram declínio, culminando 
na ausência de publicações no ano de 2019.

Com relação aos descritores utilizados para indexação dos artigos, aponta-se o empre-
go de 103 termos entre descritores e palavras-chave, destacando-se Gestante (12 artigos), 
Usuários de Drogas (quatro artigos), Transtornos relacionados ao Uso de Substâncias (três 
artigos), Crack Cocaína (três artigos), Valproato (três artigos), má formação congênita (dois 
artigos), Cuidados de Enfermagem (dois artigos), Puérpera e Período Pós Parto (um artigo); 
os demais explicitavam nome de medicamentos e patologias/síndromes específicas.

Os periódicos com maior número de publicações estavam concentrados na área de 
Medicina, com 32(80%) artigos; seguido da enfermagem com quatro (10%) artigos, sendo 
eles: Revista Latino-Americana de Enfermagem, Revista Eletrônica Saúde Mental Álcool 
Drogas, Revista da Rede de Enfermagem do Nordeste e Revista Baiana de Enfermagem. 
Dois (5%) artigos foram divulgados em periódicos de Biologia, um (2,5%) artigo em periódico 
de Farmacologia e um (2,5%) em periódicos que abordam temas multidisciplinares.

As amostras dos estudos apresentaram grande diversidade, no qual 12(30%) tinham 
como participantes mulheres, oito (20%) gestantes, oito (20%) feto/recém-nascido, seis 
(15%) crianças, quatro (10%) a díade mãe e bebê, dois (5%) puérperas, sendo que alguns 
estudos associavam diferentes participantes. Com relação aos desfechos, os estudos apon-
taram como consequências à saúde fetal as malformações relacionadas ao uso de uma 
determinada substância, abortos e mortes fetais, problemas biopsicossociais e espirituais 
acarretados à mulher.



Saúde da Mulher e do Recém-Nascido: políticas, programas e assistência multidisciplinar

392 393

Os locais de desenvolvimento das pesquisas incluíram 25 países, com destaque para 
o Brasil com 10 estudos; Estados Unidos da América com seis e Reino Unido com cinco 
estudos. Com relação à abordagem dos estudos, 34 eram quantitativos e seis qualitativo.

A coleta de dados constituiu-se de instrumentos como entrevistas, questionários, 
registros em bancos de dados, prontuários, além da aplicabilidade de testes padroniza-
dos. Da mesma forma, a análise dos dados foi consoante às abordagens adotadas nos 
estudos, utilizando análises estatísticas como o Oddis Ratio (OR), Teste T, qui-quadrado, 
Análise de Variância (ANOVA), frequência relativa, regressão logística e análise descriti-
va, entre outros.

Com relação aos aspectos éticos, 29 (72,5%) artigos fazem referência a aprovação do 
estudo em comitê de Ética em Pesquisa; e 22(55%) apontaram as limitações dos estudos.

Os artigos analisados apontaram resultados de estudos que visam investigar as reper-
cussões para o binômio mãe e bebê quando utilizado alguma substância psicoativa. São 
elas: 30 artigos (75%) tiveram como consequências malformações, oito (20%) problemas 
biopsicossociais e espirituais; um (2,5%) aborto fetal; um (2,5%) como consequência mal-
formação e aborto fetal concomitante.

DISCUSSÃO

Com base nos resultados, constatou-se que avaliar os problemas maternos fetais 
devido ao uso de substâncias psicoativas tem sido uma preocupação mundialmente re-
corrente, visto que estudos de 25 países estudaram essas relações. Evidenciando que se 
trata de um problema complexo e desafiador para os governantes, é elencada na agenda 
de 2030 da Organização das Nações Unidas que reforça a necessidade de prevenção e 
tratamento do uso de substâncias, incluindo o abuso de drogas entorpecentes e uso nocivo 
de álcool (ONU, 2015).

Dos 40 artigos analisados, dez foram realizados no Brasil, tendo como foco investigar 
as repercussões maternos fetais em relação ao uso de substâncias psicoativas. No entanto, 
evidencia-se que há uma carência de estudos nacionais que investiguem problemas ma-
ternos fetais associados ao uso de fármacos no período gravídico-puerperal, o que diverge 
dos estudos internacionais analisados.

O perfil de pesquisas no Brasil possivelmente esteja atrelado ao perfil de consumo 
dos brasileiros em relação as substâncias psicoativas. Independentemente da idade e gê-
nero, o uso de drogas se expandiu consideravelmente nos últimos anos. O II Levantamento 
Nacional de Álcool e Drogas (II LEVANTAMENTO NACIONAL DE ÁLCOOL E DROGAS, 
2012) apontou que a maconha e o é a substância psicoativa de maior consumo tanto na 
população adulta (6,8%), quanto na população adolescente (4,3%), no qual o uso de drogas 
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lícitas e a experimentação do álcool, têm iniciado cada vez mais precocemente. Entre as 
mulheres a proporção das que experimentaram bebidas alcoólicas com menos de 15 anos 
passou de 8% em 2006 para 17% em 2012 (BRASIL, 2019).

Ao analisar o ano das publicações, observou-se o aumento significativo a partir do 
ano de 2014. Entretanto, posteriormente houve um declínio, culminando com a ausência de 
publicações no ano de 2019. No âmbito nacional, acredita-se que redução nas publicações 
ocorreu como reflexo do cenário político atual, que desvaloriza as pesquisas na área de 
saúde mental, especialmente as que abordam substâncias psicoativas.

Considerando os descritores utilizados para indexação dos artigos, foi encontrada 
uma diversidade de termos. Embora a maioria retrate o uso de uma determinada substância 
psicoativa e patologias específicas decorrentes do uso dessas substâncias, não limitaram a 
busca para este estudo, mas agregaram maior especificidade aos achados.

Em relação ao delineamento, a maioria dos estudos foram quantitativos e realizados 
com mulheres, cujo escopo centrava-se em problemas acarretados à saúde fetal pelo uso 
de substâncias psicoativas pela mãe. Em contrapartida, há poucos estudos sob o método 
qualitativo e que visam observar às repercussões e problemas à saúde das gestantes e 
puérperas. Assim, suscitando que novas pesquisas combinem ambas as abordagens, am-
pliando o foco de investigação sobre da mulher no período gravídico-puerperal.

Em relação ao eixo temático, os artigos analisados destacaram problemas relaciona-
dos a malformações fetais, decorrente do uso de fármacos; aborto e morte fetal, além de 
problemas biopsicossociais e espirituais oriundos do uso de substâncias psicoativas.

Malformações fetais

A maioria dos artigos analisados (n=30) apontaram malformações fetais como pro-
blema decorrente do uso de substâncias psicoativas. Os estudos que investigaram os des-
fechos perinatais relacionados ao uso de fármacos para o tratamento de epilepsia duran-
te a gestação (BAN et al., 2015; VAJDA et al., 2016; MUTLU-ALBAYRAK et al., 2017; 
STADELMAIER et al., 2017; WEN et al., 2017; PATORNO et al., 2017; THOMAS et al., 
2017; JAZAYERI et al., 2018) os quais apontaram malformações não especificadas (BAN 
et al., 2015; TRINDADE-SEUEDAM et al., 2016 VAJDA et al., 2016; THOMAS et al., 2017), 
alterações crânio faciais (MUTLU-ALBAYRAK et al., 2017; STADELMAIER et al., 2017; 
JAZAYERI et al., 2018), neuropsicomotoras (THOMAS et al., 2017) e esqueléticas (MUTLU-
ALBAYRAK et al., 2017). Em contrapartida, outros estudos que avaliaram os riscos adversos 
para mães e bebês não observaram associações significativas (MUTLU-ALBAYRAK et al., 
2017; PATORNO et al., 2017).
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Outros estudos que abordaram fármacos antidepressivos durante a gestação indica-
ram que os mesmos aumentaram o risco de algumas malformações cardíacas (BAN et al., 
2014), craniofaciais, digestivas, respiratórias (BÉRAD et al., 2017) e pé torto nos fetos 
(YAZDY et al., 2014).

Os usos de antibióticos, frequentemente prescritos para o tratamento de infecções 
do trato respiratório superior/Inferior, pele, trato intestinal e urinário durante a gestação 
apresentaram piores desfechos perinatais, como fissuras orais, atresia de esôfago, hérnia 
diafragmática, atresia/estenose anorretal (MUANDA et al., 2017), malformações do sistema 
musculoesquelético e comunicação interventricular/interatrial (AILES et al., 2016).

Já, os estudos que buscavam analisar a associação de fármacos utilizados para trata-
mento de doenças crônicas e desfechos maternos fetais tiveram resultados distintos. Os mes-
mos apontam que o uso de anti-hipertensivos não foi associado risco aumentado de mal-
formações (SATO et al., 2015; BERGMAN et al., 2018). Entretanto, foi encontrado um novo 
sinal entre os bloqueadores alfa e beta e a displasia renal multicística (BERGMAN et al., 
2018) e também a ocorrência de problemas cardíacos, crânio faciais e esquelético em filhos 
de mulheres expostas a anti-hipertensivos (VAN et al., 2015).

Em relação ao diabetes mellitus e o uso de drogas, constatou-se que essas duas 
variáveis aumentaram o risco de fissuras orofaciais e anomalias congênitas nas proles 
(TRINDADE-SEUEDAM et al., 2016). Desfechos negativos também foram encontrados ao 
analisar o uso de antidiabéticos com resultados perinatais, o qual foi associado à morte fetal 
(SATO et al., 2015).

Pesquisa acerca da exposição materna a medicamentos para asma apontou risco 
moderado para anomalias congênitas, com pouca diferença por idade materna ou condição 
socioeconômica. Entretanto, foi associado o uso de corticosteróides inalatórios e beta-2-ago-
nistas de ação prolongada com atresia anal e defeitos cardíacos grave (GARNE et al., 2016).

O uso de inibidores do fator de necrose tumoral Alfa (TNF α), indicado para trata-
mento de condições inflamatórias crônicas, como doenças inflamatórias intestinais e 
artrite reumatoide (GALESI et al., 2015), quando utilizado no primeiro trimestre de ges-
tação, apresentou associação com malformações congênitas e parto prematuro (WEBER-
SCHOENDORFER et al.,2015).

O estudo realizado na Dinamarca que analisou os defeitos congênitos das crianças 
nascidas de mãe que foram expostas a drogas antitireoidianas constatou efeitos significativos 
para malformações na região da face/pescoço e no sistema urinário (ANDERSEN et al., 2014).

O uso do tramadol, opiácio utilizado para analgesia de dores de intensidade mode-
rada à grave (CLORIDRATO DE TRAMADOL, 1999), por mulheres no início da gravidez, 
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apresentou fraco risco de malformação congênita em crianças expostas ao fármaco ou a 
outros opiáceos durante o desenvolvimento inicial (KÄLLÉN; REIS, 2017).

Estudo que buscava analisar a relação entre a exposição precoce à terapia de repo-
sição de nicotina e tabagismo com anomalias congênitas na prole apontou que os filhos de 
mulheres que fizeram o tratamento de reposição de nicotina no início da gravidez não tiveram 
risco aumentado de anomalias congênita quando comparados com os filhos de mulheres 
que fumaram durante a gravidez (DHALWANI et al., 2015).

Estudo Holandês, realizado mães cujo filhos haviam alguma anomalia congênita, evi-
denciou que as interações medicamentosas mediadas pela P-gp, que atua como uma bar-
reira placentária está intimamente relacionada a resistência à múltiplas drogas, estão as-
sociadas ao risco aumentado para anomalias específicas cardíacas e musculoesqueléticas 
(DAUD et al., 2015).

Pesquisa que investigaram o uso de fármacos no tratamento dermatológico, fortemen-
te ligado a estética facial (CHU et al., 2016) não encontraram nenhum tipo consistente de 
malformação (ZOMERDIJK et al., 2014; BRIN et al., 2016). No entanto, dados divergentes 
foram observados na pesquisa realizada na Holanda, em que cinco dos 53 fetos expostos a 
isotretinoína tiveram um desfecho adverso fetal ou neonatal, incluindo três mortes intraute-
rinas e dois nascidos vivos com anomalias congênitas maiores (ZOMERDIJK et al., 2014).

O uso de fármacos que atuam no sistema musculoesquelético apresentou um ris-
co significativamente aumentado para de anomalia congênita (CARBONELL et al., 2017). 
Também, o uso de mesilato de Imatinibe, fármaco usado para tratar certos tipos de câncer, 
revelou efeito teratogênico, causando malformações crânio faciais, dextrocardia, hemiver-
tebra na região torácica e espinha bífida occipital cervical, além de ventriculomegalia leve 
(JAIN et al., 2015).

Os problemas materno-fetais referentes ao consumo de substâncias psicoativas ilíci-
tas e licitas por gestantes e puérperas apresentam a mesma magnitude que os fármacos 
supracitados. O uso dessas substâncias psicoativas afeta diretamente a saúde do binômio 
mãe e bebê. Nos lactentes, as consequências foram observadas no atraso do desenvolvi-
mento neuropsicomotor (CHANG et al., 2016), sendo mais afetada a área motora grossa, 
maior prevalência de infecção neonatal, displasia broncopulmonar (PORTO et al., 2018) 

e anomalias do sistema nervoso central com defeito não neural (DAVID et al., 2014). Nas 
gestantes e puérperas as consequências observadas foram o aumento da frequência car-
díaca, complicações respiratórias, dor torácica, tremores, hiperatividade e má nutrição ( 
DIEHL et al., 2017).



Saúde da Mulher e do Recém-Nascido: políticas, programas e assistência multidisciplinar

396 397

Aborto e Morte Neonatal

O uso de substâncias no período gravídico-puerperal pode colocar tanto as mulheres 
como seus filhos em situações de risco. Estudo realizado na Holanda, com fetos expos-
tos a isotretinoína durante a gestação, tiveram um desfecho adverso fetal ou neonatal, in-
cluindo três mortes intrauterinas e dois nascidos vivos com anomalias congênitas maiores 
(ZOMERDIJK et al., 2014).

Outro estudo que avaliou a prevalência de aborto provocado e condições sexuais evi-
denciou que os usuários de substâncias psicoativas que compunham a amostra relataram 
episódio de aborto induzido, experiência homossexual em troca de drogas, baixa frequência 
de uso de preservativo, mais episódios do uso da pílula do dia seguinte, maior número de 
testagem de HIV e múltiplos parceiros, fatores positivamente associados ao histórico de 
aborto induzido (DIEHL et al., 2017), culminando em problemas a saúde materna e fetal.

Problemas biopsicossociais e espirituais acarretados à mulher

As repercussões à saúde materno-infantil decorrentes do uso de substâncias psicoativas 
não se restringem a questões biológicas, mas englobam também alterações psicossociais e 
espirituais. Estudo com objetivo de identificar as repercussões biopsicossociais e espirituais 
do uso do crack durante a gestação, apontou alterações psicológicas, como psicose, má 
qualidade de sono e ideação suicida, além de problemas sociais como enfraquecimento do 
vínculo familiar e exclusão social. A espiritualidade foi evidenciada como fator de proteção, 
associada a interrupção do uso de substâncias psicoativas (REIS; LOUREIRO,	 2015).

Estudos observaram associações com o uso de substância e aspectos sócio demo-
gráficos, no qual o consumo pode ser influenciado pela idade (DAVID et al., 2014; MELO 
et al., 2014; SANTOS et al., 2016) nível de escolaridade, condições de moradia, remune-
ração (PORTO et al., 2018), multiparidade (MARONGONI; OLIVEIRA, 2015), estado civil 
(ZAVASCHI et al., 2014) e etnia (MELO et al., 2014). Aspectos que corroboram para a ex-
clusão social (ZAVASCHI et al., 2014; DAUD et al., 2015; MARONGONI; OLIVEIRA, 2015) 
e consequentemente podem dificultar a captação e cuidado das gestantes e puérperas 
usuárias de substâncias, bem como a não adesão ao acompanhamento gestacional no 
pré-natal ((ZAVASCHI et al., 2014;MELO et al., 2014; DAUD et al., 2015).

Não raro, as gestantes usuárias de substâncias buscam os serviços de saúde em 
casos de urgência ou durante o trabalho de parto, fato que culmina em piores desfechos 
maternos fetais (MALUENDA et al., 2017), como baixo peso ao nascer (ZAVASCHI et al., 
2014; OLIVEIRA et al., 2016), óbito neonatal (MARONGONI; OLIVEIRA, 2015), transmis-
são vertical de HIV (MELO et al., 2014). Além disso, esses resultados podem aumentar o 
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período de internação e utilização de leitos neonatais (MARONGONI; OLIVEIRA, 2015; 
LIMA et al., 2018).

CONCLUSÕES

Os artigos analisados apontam que a produção científica internacional está voltada 
para o uso de medicamentos por gestantes e puérperas, devido aos problemas de mal-
formações – crânio faciais, neuropsicomotor, musculoesqueléticas, cardíacas, digestivas 
e respiratórias -, como também pela ocorrência de aborto e óbito neonatal. Esses estudos 
evidenciam a importância de realizar o uso racional dos fármacos, visto que muitas vezes são 
consumidos de forma errônea, havendo a necessidade de avaliar seus riscos e benefícios 
para o binômio mãe e bebê.

Tal característica difere da produção científica nacional que aborda como problema de 
saúde pública a prevalência do uso de substâncias psicoativas lícitas e ilícitas, como o álcool, 
tabaco, maconha, cocaína e crack, de forma a dar visibilidade a temática e, consequen-
temente, a elaboração de políticas públicas que englobem ações de cuidado às mulheres 
usuárias no período gravídico-puerperal.

Ressalta-se como lacuna do conhecimento pesquisas que enfoquem as repercussões 
decorrentes do uso de substâncias psicoativas nas dimensões psicossociais e espirituais, 
visto que estas corroboram para a vulnerabilidade social, enfraquecimento no vínculo fami-
liar, para o distanciamento dos serviços de saúde e a fragmentação no cuidado à mulher 
usuária de substâncias psicoativas no período gravídico-puerperal. Dessa forma, é impe-
rativo atentar a integralidade do cuidado, considerando tanto as necessidades específicas 
da gestação quanto do uso de substâncias psicoativas; fato que suscita a identificação de 
novas estratégias de captação e cuidado à essa população.
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