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A gestação é um evento fisiológico na vida das mulheres, na qual modificações 
fisiológicas, sociais e emocionais estão presentes. Essas alterações impactam 
na saúde mental da gestante, com implicações negativas, como a baixa 
autoestima, levando à insatisfação com o ciclo gravídico. O objetivo desse 
estudo foi verificar a prevalência de baixa autoestima em gestantes e 
associação com variáveis sócio-econômicas. Estudo descritivo, com 
abordagem quantitativa, realizado em um centro de referência para pré-natal 
de alto risco, instituição de saúde na atenção secundária no município de 
Barbalha, Ceará, durante os meses de fevereiro a novembro de 2018. A 
amostra foi constituída por 50 gestantes que realizavam o acompanhamento de 
pré-natal de alto risco, selecionadas após critérios de inclusão: gestantes em 
todos os períodos gestacionais e com idade igual ou maior a 18 anos. 
Excluíram-se da pesquisa gestantes que tinham algum distúrbio psíquico. 
Foram utilizados como instrumentos de coleta de dados o roteiro de formulário 
e a Escala de Autoestima de Rosenberg. O projeto foi aprovado pelo Comitê de 
Ética em Pesquisa do Centro Universitário Doutor Leão Sampaio, com número 
de parecer: 3.007.054. Verificou-se que a autoestima média (escore 15-25) foi 
a mais evidente, com um percentual de 72%. Em contrapartida, deve-se ficar 
em alerta para as gestantes que obtiveram autoestima baixa (escore <15), com 
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26% de toda a amostra. Com relação à situação conjugal durante a gestação, 
observou-se que uma parte era casada (38%), com união estável (34%), 
seguida das não casadas (22%), e frente à variável ocupação, a maioria era 
dona do lar (68%), outros (20%) e a condição autônoma foi o menor percentual 
encontrado (12%). Obteve-se que a menor autoestima foi encontrada nas 
mulheres não casadas (22%) e donas do lar (68%). Diante dos dados, para que 
a gestante possua uma qualidade mental e física, deve-se existir uma 
humanização no contexto do pré-natal, seja ele de risco ou não. Deixa claro 
que o parceiro é fonte de apoio para a gestante, sendo possível deixá-la feliz e 
segura por meio do acompanhamento desde o início da gestação, inclusive nas 
consultas de pré-natais até o parto. Cabe ressaltar que as instituições de 
saúde, em especial as que oferecem atendimento a gestante, devem enfatizar 
o pressuposto da humanização, visto que é um assunto bastante falado, mas 
que infelizmente, é pouco praticado. 
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