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ARTIGO:

RESUMO

Objetivo: analisar as evidéncias cientificas da literatura na area de saude
sobre a placentofagia, e sua utilizagdo como um recurso terapéutico para
aumentar a lactagdo e tratar a depressdo pos-parto. Método: revisdo
integrativa da literatura com coleta nas seguintes bases de dados
eletrbnicas: SCOPUS; EMBASE; MEDLINE via PubMed e Scholar Google,
sem marcador temporal. Resultados: sete artigos compuseram a amostra,
sendo dois estudos randomizados e um estudo de coorte, o0 qual descreveu
e analisou o consumo da placenta em capsulas versus placebo. Dois
estudos transversais foram realizados por meio da aplicagdo de
questionarios sobre a pratica da placentofagia e suas motivagées em uma
populacao de mulheres recrutadas por meio de redes sociais; e dois estudos
coorte retrospectivo, que usou registros médicos. Concluséo: os resultados
apresentados nesta revisdo apontam para um desafio na pratica
assistencial, que deve ser guiada pela escolha informada da paciente e o
relacionamento humanizado.

Descritores: Placenta; Comportamento Alimentar; Aleitamento Materno;
Depressao Pés-Parto; Periodo Pés-Parto; Obstetricia; Autonomia

ABSTRACT

Objective: to analyze the scientific evidence in the health literature on
placentophagy and its use as a therapeutic resource to increase lactation and
treat postpartum depression. Method: integrative literature review, in the
following electronic databases: SCOPUS; EMBASE; MEDLINE via PubMed
and Scholar Google, without a time marker. Results: seven articles made up
the sample, two randomized studies and one cohort study, which described
and analyzed the consumption of placenta capsules versus placebo. Two
cross-sectional studies were carried out using questionnaires on the practice
of placentophagy and its motivations in a population of women recruited
through social networks; and two retrospective cohort studies, which used
medical records. Conclusion: the results presented in this review point to a
challenge in care practice, which should be guided by informed patient choice
and a humanized relationship.

Descriptors: Placenta; Feeding Behavior; Breastfeeding;
Depression; Postpartum Period; Obstetrics; Autonomy.
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INTRODUCAO

A gravidez e o puerpério sdo momentos em que ocorrem significativas mudangas
fisiologicas, psicologicas, sociais e emocionais na vida das mulheres. Essas alteragbes
podem deixar as mulheres vulneraveis aos sentimentos como a tristeza e ansiedade;
que, por conseguinte, podem desencadear mudangas de humor e depressdo.'? No
mundo, a propor¢ao de mulheres com depresséo pos-parto atinge 13% em paises com
alta renda per capita, e 20% em paises com baixa renda.® No Brasil, cerca de 25% das
puérperas manifestam depressao.*

Ao reconhecer esta etapa de intensas transformacbes na construgcdo da
maternidade, um dos aspectos que pode corroborar para a depressao no puerpério € o
periodo da amamentacido, uma vez que este esta fortemente relacionado as alteracbes
de humor. Para algumas mulheres, o fato de ndo conseguir amamentar, gera sentimentos
de incapacidade quanto aos cuidados com o filho, propiciando sofrimento e sentimentos
de tristeza e baixa autoestima. Sabe-se que o tempo de amamentagao curto ou a
interrupcao dela estéo associados com maiores taxas de depressdo materna.®

Se, de um lado, a cessacao e a ndo amamentagao pode acarretar em depressao
pos-parto, do outro, mitos e crencas que norteiam a lactacdo podem levar ao sentimento
de culpa, ansiedade, ou de confianga entre as mulheres que amamentam.®

A Organizacgao das Nacdes Unidas (ONU) e Fundo das Nagbes Unidas da Infancia
(UNICEF) recomendam o aleitamento materno exclusivo como alimento ideal para o
bebé, desde a primeira hora pds-parto, até os seis meses de vida, devido aos beneficios
para o crescimento e desenvolvimento saudaveis da crianga.’” No entanto, cabe ressaltar
que € neste periodo, em que a depressédo pos-parto costuma aparecer com maior
frequéncia.®®

Um dos tratamentos para a depressao pos-parto € o uso de medicamentos
antidepressivos. Entre as desvantagens do tratamento medicamentoso no periodo pds-
parto estdo os efeitos colaterais dos antidepressivos, e a baixa adeséo ao tratamento
ocasionado pelo receio materno de que a medicagao passe ao recém-nascido por meio
do leite materno, o que pode ocasionar em efeitos danosos.’®

Nesse sentido, a busca por tratamentos medicinais e praticas alternativas que nao
interfiram no puerpério vem ganhando destaque e novos adeptos como a placentofagia:
definida como a pratica de consumir a placenta. Apesar das primeiras pesquisas
cientificas sobre placentofagia em humanos terem sido realizadas no inicio dos anos
1900""'?2 e mais tarde na década de 19503, o fenbmeno da placentofagia ganhou

notoriedade por meio dos relatos de celebridades que consumiram a prépria placenta
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acreditando em seus beneficios. Apds isso, cada vez mais, os profissionais de saude se
defrontam com puérperas que solicitam sua placenta para o consumo.

Embora a placentofagia seja cada vez mais familiar, ndo ha até o momento
estimativas sobre seu consumo no Brasil. De acordo com um estudo conduzido no
noroeste do Pacifico dos Estados Unidos, 50% das mulheres que tiveram parto domiciliar
e 10% das mulheres que pariram em centros de parto ou hospitais praticaram a
placentofagia, isto &, cerca de duas mil mulheres todos os anos consomem suas
placentas, nessa area, devido a uma série de beneficios maternos.™

Entre os beneficios relatados com a pratica da placentofagia, estédo a prevengéo
ou reducao da depressao pos-parto e a melhora do humor no puerpério, aumento da
lactagdo, aumento de energia e aceleragdo na recuperagao materna apos o parto.’> 6 A
placenta pode ser consumida de varias formas, sendo a mais comum por meio de
capsulas preparadas apds a vaporizagcdo, a desidratagdo, a ftrituragdo e o
encapsulamento. Outras formas de consumo s&o: em forma de vitaminas, extrato
alcoolico placentario, substituindo carnes em receitas como lasanha, ou até “in natura”.'”

A limitagdo em relagdo ao tipo e qualidade das pesquisas sobre placentofagia
foram observadas por varios pesquisadores que foram undnimes em relatar a
necessidade de investigacoes cientificas sobre a tematica.4-15.18-20

Dessa forma, dada a evidéncia sobre a importdncia da amamentacao e dos
impactos da depressdo no periodo puerperal, da crescente discussdo sobre a
placentofagia, além da escassez de estudos que abordam a tematica; a condugao deste
estudo tem por finalidade subsidiar profissionais de saude, dentre os quais enfermeiros

obstétricos e obstetrizes, em sua pratica assistencial.

Analisar as evidéncias cientificas da literatura na area de saude sobre a placentofagia,
e sua utilizacdo como um recurso terapéutico para aumentar a lactagéo e tratar a

depressao pos-parto.

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura?', que buscou determinar o
conhecimento sobre a tematica do estudo, aprofundando no conhecimento do objetivo
investigado, de modo a identificar, analisar e sintetizar os resultados, possibilitando

identificar as lacunas de conhecimento de um fendbmeno. Foi desenvolvido a partir das
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seguintes etapas: identificacdo do tema e selecédo da questéo de pesquisa; definigdo dos
critérios de inclusdo e exclusdo; definicdo das informacdes a serem extraidas dos
estudos selecionados; avaliacdo criteriosa dos estudos incluidos; interpretacdo dos
resultados, apresentacdo da revisdo integrativa e das recomendacgdes previstas no
PRISMA Statement.??

Na formulagdo do problema adaptou-se a estratégia PICO?"?? buscando
responder a seguinte questdo norteadora: “Existe alguma evidéncia de que a pratica da
placentofagia aumenta a produgéo de leite e diminui a depressao pds-parto em mulheres
no puerpério?” Assim, considerou-se: P: mulheres que consumiram a placenta; I: pratica
da placentofagia; C: n&do estabeleceu comparagao; e O: diminuigdo da depressao e
aumento da lactag&o.?°

Os critérios de inclusédo foram: artigos primarios e completos publicados na area
de saude, nos idiomas portugués, inglés e espanhol, sem recorte temporal e que
respondiam a questdo norteadora deste estudo. As publicagdes duplicadas, cartas ao
leitor, editoriais, teses, dissertag¢des, livro, capitulos de livros, matéria de jornal, relato de
experiéncia, estudo reflexivo, revisbes sistematicas ou integrativas da literatura e
estudos que nao tratassem do referido tema foram excluidas.

A coleta de dados foi realizada em novembro de 2021, com revisdo em setembro
de 2023 nas seguintes bases de dados eletrénicas: SCOPUS; EMBASE; portal
MEDLINE/PubMed e SCHOLAR GOOGLE. Foi usado as seguintes palavras-chaves
para extragao dos artigos: placentophagy; eating placenta; breast feeding, lactogen e
prolactin. Nao foi encontrado descritor no Decs e Mesh para “placentofagia” e
“placentophagy’”. Foi usado os operadores booleanos OR e AND, considerando que os
descritores controlados sé&o termos padronizados, definidos por especialistas. A busca
teve ajuda de um profissional capacitado em base de dados.

Devido as caracteristicas de acesso as bases de dados selecionadas, foram utilizadas
estratégias combinadas de diferentes formas, com o propésito de atingir uma busca
ampla, baseado no eixo norteador da questdo do estudo e dos critérios de incluséo

estabelecidos (Quadro 1).
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Quadro 1 - Descritores que derivam da pergunta do estudo.

Base de dados

Estrutura de busca

Embase ‘placentophagy’/ AND (‘prolactin’/ OR prolactin OR ‘breast
feeding’/ OR ‘breast feeding’)
Scopus ((placentophagia or placentophagy) AND (“breastfeeding” OR

prolactin OR lactogen))

Scholar google

"human placentophagy" AND (breastfeeding OR lactogen OR

prolactin)

MEDLINE/PubMed

(((placentophagy) OR (eating placenta) OR (placenta
ingestion) OR (placentophagia))) AND (breastfeeding)

Fonte : Elaborado pelos autores (2023).

A partir da analise realizada, foram identificados um total de 215 estudos nas referidas
bases de dados, distribuidos da seguinte forma: MEDLINE/PubMed (46), EMBASE (55),
Scholar Google (101) e SCOPUS (13). Desses, foram excluidos 26 artigos duplicados,

restando 189 artigos que foram analisados por titulo e resumo, sendo muitos reportagem

de blogs. Apds, foram excluidos 182 artigos por n&o corresponderem aos critérios de

inclusdo. Como resultado deste processo, sete artigos se adequaram aos critérios de

elegibilidade, conforme ilustrado na figura 1.

o Artigos identificados nas bases
'S, de dados (n=215)
8 MEDLINE/PubMed (n=46)
= Embase (n=55) Artigos identificados em
= Google Scholar (n= 101) outras fontes  (n = 0)
() Scopus (n=13)
] I
Artigos duplicados excluidos (n = 26)
: I
>
-g Artlgos_ seIeC|or]ados Artigos excluidos
= para a leitura do titulo e o (n=182)
resumo (n = 189)
Artigos completos Artigos excluidos apds os
4 avaliados para a critérios (n = 0)
S elegibilidade (n = 7)
E
)
E I
Artigos incluidos na revisao integrativa (n = 7)
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Figura 1 — Fluxograma de identificagao e selegdo dos artigos na revisao integrativa, por

meio de busca nas bases de dados. Sdo Paulo (SP), Brasil, 2023.

Para a coleta e a analise de dados dos sete artigos, utilizou-se de um quadro
contendo: estudos selecionados segundo os autores, o ano de publicagdo, o pais de
origem, o nivel de evidéncia, o objetivo, 0 método/amostra e os principais resultados.

Os niveis de evidéncia dos estudos foram avaliados utilizando a classificagdo de
Oxford.?

Apods a conclusdo da analise, foi realizada uma sintese dos elementos importantes,
de forma a retratar a tematica e o processo da revisdao. Os dados foram interpretados de
forma critica e imparcial, visando permitir as possiveis explicacdes para os resultados
encontrados, independente se foram convergentes ou conflitantes, com base na

literatura disponivel.

Sete artigos compuseram a amostra desta revisao integrativa, conforme apresentado
no quadro 2, de acordo com as caracteristicas gerais: autor, ano, pais, idioma e nivel de

evidéncia.

Quadro 2 - Caracterizagao dos artigos incluidos na reviséo integrativa segundo titulo,

ano, pais, idioma e nivel de evidéncia. Sao Paulo (SP), Brasil, 2023.

ID@ Autor Ano de Pais Idioma | Nivel de
publicagao Evidéncia
1 Selander et al. (19) 2013 EUA Inglés 2C
2 Benyshek et al. (24) 2018 EUA Inglés 2B
3 Stanley et al. (25) 2018 Canada Inglés 2C
4 Young et al. (26) 2018 EUA Inglés 1B
5 Young et al. (27) 2019 EUA Inglés 1B
6 Morris et al. (28) 2019 Canada Inglés 2B
7 Benyshek 2023 EUA Inglés 2B

Nota: a ID = numero de identificagdo do artigo.
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Os artigos incluidos nesta revisdo foram publicados na lingua inglesa e nos seguintes
paises: Estados Unidos da América'®2426.27.2% @ Canada?>2® Dos sete artigos, um estudo
foi publicado em 2013, trés em 2018, dois em 2019 e um em 2023.

Do ponto de vista metodologico e dos obijetivos, trés estudos descreveram e
analisaram o consumo da placenta em capsulas versus placebo sendo estes, dois
randomizados?*?” e um estudo de coorte®; dois estudos sdo transversais'®?® e
avaliaram a pratica da placentofagia e suas motiva¢des, em uma populagao de mulheres
recrutadas por meio de redes sociais; e dois estudos coorte retrospectivo, o qual utilizou
os registros médicos?#?° para avaliar as motivagdes e as experiéncias associadas ao
consumo de placenta.

Dois estudos sao classificados como nivel 1B?5-?7, trés estudos nivel 2B?4282° e dois
estudos com nivel de evidéncia 2C"'%25. O quadro 3 apresenta uma sintese dos artigos
incluidos na revisdo, contendo autor/ano/pais, nivel de evidéncia, objetivo,
método/amostra, resultados e desfechos.

Quadro 3 - Caracterizagdo dos estudos selecionados segundo o titulo, objetivo,

método/amostra e principais resultados.

the United States:
Frequency,

placentofagia;

Statistics” (MANA
Stats): n = 23.242

Titulo Objetivo Método/Amostra Principais resultados
Human maternal Examinar os Estudo transversal Razdes para placentofagia
placentophagy: A dados realizado por meio | (304 respostas): melhora do

survey of self- demograficos, a | de questionario on- humor: 34%;
reported forma de line, com mulheres restaurar/balancear
motivations and consumo, as que praticaram metabolismo: 8%; aumento na
experiences motivacdes e as placentofagia. lactagéo:7%; recuperacao do
associated with experiéncias de | Recrutamento por | parto:7%. Forma de consumo:
placenta mulheres que meio de midias encapsulada: 80%.
consumption. praticaram a sociais. Experiéncias positivas
placentofagia. | Questionarios com | relatadas: melhora do humor:
perguntas abertas 40%; aumento de energia:
e fechadas 26%; melhora da lactacao:
(n =189). Periodo 15%; alivio do sangramento:
de outubro a 7%.
novembro de 2010. Experiéncias negativas
relatadas: nenhuma: 69%;
gosto/cheiro desagradavel:
7%:; cefaleia: 4%; outros: 20%.
Experiéncias positivas (escala
Likert): muito positivas: 75%;
positivas: 20%; levemente
positivas: 4%; ndo positivas:
1%.
Placentophagy (a) Descrever as | Dados coletados Razdes para consumo:
among women caracteristicas do registro melhora do humor / prevengao
planning demograficas “Midwives Alliance da "depressao pos-parto™:
community births associadas a of North America 73,10%; suporte nutricional

(tratamento ou prevengao de
anemia): 14,20%; melhora da
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rationale, and
associated
neonatal
outcomes.

(b) Descrever as
formas de
consumo e os
principais
motivos do
consumo da
placenta
(c) Avaliar os
desfechos
neonatais entre
as mulheres que
consumiram e
que niao
consumiram as
suas placentas.

Consumiram a
placenta: 7.162
(30,8%).
Periodo:
maio/2015 a
dezembro/2016.

lactacdo: 4,85%; aumento de
energia: 4,51%; redugéo do
sangramento pos-parto:
1,30%.

Modos de preparo:
desidratado (cru) e
encapsulado: 48,4%; cozido /
vaporizado e, em seguida,
encapsulado: 36,6%; cru
(sozinho ou como um
smoothie, etc): 9,00%.
Desfechos neonatais:
nao houve associagao entre o
consumo da placenta e os trés
desfechos adversos avaliados
no estudo (admissao na UTIN
nas primeiras seis semanas,
hospitalizacdo neonatal nas
primeiras seis semanas, ou
6bito neonatal / infantil nas
primeiras seis semanas).

Understanding
Placentophagy

Descricado de
dados
demograficos e
avaliagao do
conhecimento,
as atitudes e as
crengas das
mulheres
durante a
gravidez e o
periodo poés-
parto
relacionados a
placentofagia.

Estudo transversal
realizado por meio
de questionario on-
line, e grupo de
discussao on-line
(método misto).
Questionario on-
line com 21
questdes fechadas
e abertas com
respostas curtas.
Grupos de
discussdo com
recrutamento em
redes sociais
n=1214/271
consumiram
placenta.
Periodo: 28 de
junho a 31 de julho
de 2017.
Periodo das
discussoes:
Julho a outubro de
2017.

Razdes para consumo (n =
1.088):
- Recomendacéo da parteira:
9,4%;
- Recomendacgao de familiar
ou amigo: 8.9%;
- Recomendacéao de doula:
8,3%;
- Curiosidade de experimentar:
20,2%;

- Crenga que os beneficios
superam os riscos potenciais:
21,4%;

- Interesse em praticas
alternativas e / ou naturais de
saude: 21,3%.
Razdbes para ndo consumir
(n=1.079):

- N&o ter ouvido falar: 5.9%
Crer que riscos sdo maiores
que beneficios: 10,0%;

- Aversao a ideia comer
placenta: 30,0%;
Beneficios percebidos (n =
1.030):

- Aumento de energia /
diminuicao da fadiga: 44,7%;
- Melhoria da lactacao: 41,4%;
- Diminuic&o da depressao
pos-parto: 50,4%;

- Aumento de estoques de
ferro: 50,6%;

- Diminuicdo do sangramento
vaginal apés o parto: 22,8%;
- Involugao uterina mais
rapida: 22,7%;
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- Alivio da dor: 9,3%.
Risco / Efeitos negativos
(n =1.030):
- Sabor / cheiro desagradavel:
67,3%;
- Dor de cabeca: 6,1%;
- Infeccdo: 45,0%;

- Coagulos sanguineos: 2.9%;
- Exposig¢ao a metais pesados
e / ou toxinas: 22,1%;

- Diminuicao da lactagéo: 4.7%
Discussdes on-line: os temas
mais citados foram a
depressao pds-parto,
restauragao dos horménios,
lactagao, preparacéao e
manuseio, Interacdo com o
Sistema de Saude, e amigos
como recursos de informacéo.

Placentophagy’s Investigar e Estudo Ansiedade, estresse, vinculo
effects on mood, comparar as randomizado, materno e fadiga nao foram
bonding, and medidas de duplo-cego, afetados pelo consumo de
fatigue: A pilot trial, sintomas controlado por placenta.
part. 2 depressivos, grupo placebo. Qualidade do sono:
fadiga e vinculo Elegiveis 36. nao houve diferenca
materno, no Grupo Placenta 17. | melhora na qualidade do sono
periodo poés- Grupo Placebo 19. no grupo placebo entre as
parto, em Analisados (n = reunides dois e trés e as
mulheres que 27). reunides dois e quatro. Estudo
ingeriram suas | Grupo Placenta 12. | ndo evidenciou beneficios com
préprias Grupo Placebo 15. a placentofagia.
placentas Coleta de dados:
desidratadas e questionarios
encapsuladas, padronizados em
com essas quatro encontros
medidas em com pesquisadores
mulheres que (durante a 362
ingeriram um semana de
suplemento de | gravidez, dentro de
placebo no 96 horas do parto,
inicio do periodo | entre cinco e sete
pos-parto. dias do parto, e
durante a terceira
semana pdés-parto
(entre os dias 21 e
27 pés-parto)
Consumo da
placenta:
capsulas apos o 2°
encontro com a
equipe de pesquisa
até o dia 21 pos-
parto.
Ingestion of Avaliar os Vide item 4 Niveis de prolactina
Steamed and efeitos da plasmatica em ambos os
Dehydrated placentofagia na grupos diminuiram ao longo do
Placenta Capsules concentracdo periodo de estudo, ndo
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does not affect
postpartum plasma
prolactin levels or
neonatal weight
gain: results from a
randomized,
double-bind,
placebo-controlled
pilot study

plasmatica de

prolactina e o

ganho de peso
neonatal.

havendo diferenca na
concentragao de prolactina
plasmatica apos
suplementagdo com placenta
(F =0,856, P =0,36).
Ganho de peso neonatal: ndo
houve diferenca estatistica
entre 0s grupos quanto ao
peso do recém-nascido (F =
2.344, P = 0,10) ou ganho de
peso neonatal (F = 0,669, P =
0,42).

A matched cohort
study of
postpartum
placentophagy in
women with a
history of mood
disorders: no
evidence for
impact on mood,
energy, vitamin
B12 levels, or
lactation

Investigar
empiricamente o
efeito da
placentofagia
pos-parto no
humor materno,
energia,
micronutrientes
e lactacao.

Estudo de coorte
retrospectivo com
pareamento de
casos
n =138 (100% da
amostra com
histérico de
transtorno de
humor);
Questionarios em
trés pontos de
tempo pés-parto
(uma a duas
semanas; uma a
dois meses; e trés
a quatro meses
pos-parto).
Registro simples:
CoNsSuMo ou h&o-
consumo.
Deficiéncia de
lactacao foi medida
pelo uso de
domperidona
(indutor de
lactacao).

Pareamento: 4 x 1
n=28
(placentofagia)
n =110 (ndo-
placentofagia).

Nao houveram diferencas
quanto aos indicadores de
depressao pos-parto (P =
0,282) e energia
(P =0,389).
Uso de domperidona:
- Placentofagia = 4 (14.29%);
- Nao Placentofagia = 17
(15.45%).

Nao evidenciou diferencas
entre os grupos nos sintomas
de depressao, niveis de
energia, ou de uso de
domperidona.

Comparison of
placenta
consumers’
and
non-consumers’
postpartum
depression
screening results
using EPDS in US
community
birth settings
(n=6038): a
propensity score

Comparar os
escores de
triagem
de PPD de
consumidores e
nao
consumidores
de placenta em
um ambiente de

parto
comunitario,
usando
correspondéncia

analysis

Dados do registro
“Midwives Alliance
of North America
Statistics” (MANA
Stats) entre 2016
e 2018.
(n=6.038)
Comparado os
escores de triagem
de DPP medidos
pela Escala de
Depressao Pés-
Parto de

Na analise ndo
correspondente e ndo
ajustada, a placentofagia foi
associada a um risco
aumentado de DPP.

Na amostra pareada, 9,9%
das mulheres placentofagicas
relataram EPDS=11, em
comparagao com 8,4% das
mulheres que néo
o fizeram (5,5% e 4,8%,

respectivamente, EPDS=13 ou

superior). Depois de controlar

mais de 90 variaveis (incluindo
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aqueles que nao

de escore de Edimburgo desafios anteriores de saude
propensao (EPDS). mental)
para abordar a | Analise pareada de na analise combinada e
confusdo individuos que ajustada, a placentofagia foi
extensa consumiram associada a um risco
prevista. placenta com aumentado de DPP entre 15 e

20%, dependendo do ponto de

consumiram corte publicado na EPDS
(dados utilizado. Numerosas analises
demograficos, de sensibilidade nao alteraram

caracteristicas da
gravidez e histoérico
de problemas de
saude mental).
Grupo
placentofagico (n =
1.876) e
nao-placentofagico
(n =1.876).
Criados escores de
propensao
a regressao
logistica para, com
base nos valores
de corte de EPDS
comumente citados
(211; 213) para
provavel PPD.

esta descoberta geral.

Dois dos artigos com maior nivel de evidéncia selecionados para a revisao fizeram
parte de um mesmo ensaio clinico piloto, que randomizou 36 pacientes, tendo uma perda
de nove pacientes durante o periodo do estudo. Nesse estudo, foram analisados 17
pacientes que consumiram a placenta na forma encapsulada e 19 pacientes que
consumiram placebo. A coleta de dados por meio de questionarios e amostras
laboratoriais de sangue das participantes foi realizada pelos pesquisadores em quatro
encontros no periodo entre a 362 semana de gestacao e a terceira semana pos-parto
(entre os dias 21 e 27 pés-parto). A ingestao das capsulas de placenta se iniciou apos o
segundo encontro e durou até o final do estudo, totalizando 21 dias de suplementagéo.?%
27

Os autores reportaram o desfecho com relagéo as alteragdes de humor?®, pela
avaliagdo de questionarios padronizados e, o0 outro, com relagdo a lactagcdo e a
amamentacao, por meio de uma coleta de analise laboratorial e coleta de dado de peso
do neonato.?’

Um dos estudos, incluidos na revisao integrativa, refere-se a analise retrospectiva
de uma coorte prospectiva constituida de 365 pacientes que possuiam alteracdes

psiquiatricas antes da gestacdo. Nessa analise, os autores realizaram pareamento de
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um caso em que houve o consumo de placenta para quatro casos controle (sem
consumo de placenta), e foram coletados dados a respeito de alteragées de humor por
meio de questionarios padronizados. A variavel sobre o aleitamento foi medida
indiretamente por meio de relato de consumo de medicagao que estimula a lactacéo
(domperidona).?8

Dois estudos analisaram os dados de um registro norte-americano sobre os
nascimentos chamado “Midwives Alliance of North America Statistics” (MANA Stats),
contendo mais de 23.000 mulheres, das quais 30,8% delas relataram a pratica da
placentofagia. Em um deles os autores relataram dados demograficos, tentando
identificar os fatores envolvidos com a placentofagia, além de razdes para o consumo,
modo de preparo para o consumo, e a analise de desfechos neonatais de mulheres que
consumiram e que ndo consumiram a placenta no pds-parto?*. No outro estudo os
autores fizeram uma analise pareada de dois grupos (placentofagia e ndo-placentofagia)
comparando os resultados da EPDS.?°

Dois dos artigos com maior nivel de evidéncia selecionados para a revisao fizeram
parte de um mesmo ensaio clinico piloto, que randomizou 36 pacientes, tendo uma perda
de nove pacientes durante o periodo do estudo. Neste estudo, foram analisados 17
pacientes que consumiram a placenta na forma encapsulada e 19 pacientes que
consumiram placebo. A coleta de dados por meio de questionarios e amostras
laboratoriais de sangue das participantes foi realizada pelos pesquisadores em quatro
encontros no periodo entre a 362 semana de gestacao e a terceira semana pos-parto
(entre os dias 21 e 27 pés-parto). Aingestao das capsulas de placenta se iniciou apds o
segundo encontro e durou até o final do estudo, totalizando 21 dias de
suplementagdo.?6-%’

Os autores reportaram o desfecho com relagédo as alteragdes de humor?®, pela
avaliagdo de questionarios padronizados e, o outro, com relagcdo a lactacdo e
amamentacéo, por meio de coleta de analise laboratorial e coleta de dado de peso do
neonato.?’

Um dos estudos, incluidos na revisao integrativa, refere-se a analise retrospectiva
de uma coorte prospectiva constituida de 365 pacientes que possuiam alteracdes
psiquiatricas antes da gestagao. Nesta analise, os autores realizaram pareamento de um
caso em que houve consumo de placenta para quatro casos controle (sem consumo de
placenta), e foram coletados dados a respeito de alteragcbes de humor por meio de
questionarios padronizados. A variavel sobre o aleitamento foi medida indiretamente por

meio do relato de consumo de medicagio que estimula a lactagido (domperidona).?8
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Por ultimo, dois artigos trataram de descrever o perfil epidemiolégico de mulheres
qgue foram identificadas em redes sociais e que responderam aos questionarios on-line.
Ainda, tais artigos descreveram o perfil demografico, crengas e motivagdes, modos de
consumo da placenta, e experiéncias positivas e negativas a respeito da pratica da

placentofagia.’®?®

O objetivo desta reviséo foi explorar a literatura em busca de estudos a respeito
dos beneficios da placentofagia para os tratamentos dos sintomas de depresséo pds-
parto e o aumento da lactagdo. Sete estudos responderam a pergunta norteadora desta
revisdo demonstrando que o fendmeno foi pouco explorado cientificamente nos ultimos
anos, em contrapartida com o crescente interesse por tal pratica em varios paises,
inclusive no Brasil.

As mulheres estdao consumindo sua placenta no pos-parto de varias formas
(encapsulada, cozida e crua), acreditando que essa pratica possa ter papel terapéutico
e trazer beneficios para sua saude tais como prevenir a depressao pos-parto, aumentar
a lactacéo e energia, repor nutrientes perdidos no parto, e reduzir a dor e o sangramento
uterino com mais rapidez. Nos Estados Unidos, onde o assunto tem grande penetragao
nos canais de midia, um estudo analisou consecutivamente 23.242 nascimentos
planejados em comunidades com parteiras (centros obstétricos/casas de parto locais ou
partos domiciliares), e evidenciou que 30,8% (7.162) dessas mulheres consumiram a
placenta pos-parto.?

Nesse mesmo estudo as motivagdes mais citadas por essas mulheres para tal
pratica foram: melhora do humor/prevencao da depressao pos-parto (73,1%), suporte
nutricional ou prevencao de anemia (14,2%), melhora da lactagéo (4,8%) e melhora da
energia (4,5%).%*

No estudo realizado por Selander’, o relato das experiéncias com a placentofagia
foi positiva para a maioria das praticantes (muito positiva: 75%; positivas: 20%;
levemente positivas: 4%), e 98% das mulheres relataram que fariam novamente'®. Nas
investigacdes onde as pacientes autorrelataram os beneficios, houve melhora do humor
entre 40% e 50,4%, e melhora da lactacéo entre 15% e 41,4%.192%

Em relagéo a depresséo no pos-parto e que foi revelado um dos estudos?® mostra
que, apesar de as mulheres terem ciéncia de que nao ha beneficios cientificamente

comprovados, as mesmas preferem adotar a pratica da placentofagia, com o objetico de
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prevenir a DPP, pensando em evitar os tratamentos farmacoldgicos tradicionais. Neste
estudo, dentre as motivagdes citadas pelas participantes, 21,3% relataram o interesse
em praticas naturais em saude, e 20,2% se sentiram motivadas ap6s terem ouvido/lido
sobre a tematica.

Apesar dos estudos exploratérios, baseados em autorrelatos mostrarem
resultados a favor da pratica, os estudos com metodologia qualitativa que avaliam os
desfechos de forma padronizada, apresentam dados que nao mostram as diferencas
entre as mulheres que praticam ou ndo a placentofagia.

Duas publica¢des foram originadas do mesmo ensaio randomizado, e avaliaram
os desfechos da placentofagia em relagdo as alteragées de humor e depressao pos-
parto, e em relagdo a lactacdo.?®?” Com relacao aos sintomas depressivos, ndo houve
diferenga entre as mulheres que consumiram placenta ou ndao, embora os autores
tenham notado uma tendéncia de reducdo dos sintomas depressivos no grupo que
realizou a suplementacao de placenta durante a primeira semana pods-parto. Entretanto,
o resultado n&o evidenciou diferengas estatisticamente significativas entre os grupos ao
final da avaliagéo, os quais se igualaram com o decorrer dos dias.?®

Com relacao a lactagao, a suplementacao de placenta n&o alterou os niveis de
prolactina sérica materna no periodo pds-parto ou o ganho de peso neonatal?’
Igualmente, em estudo transversal que analisou desfechos neonatais (admissao em UTI
neonatal, hospitalizagdo neonatal, ou 6bito neonatal/infantil nas primeiras seis semanas),
nao foram encontradas diferengas entre os recém-nascidos de maes que consumiram
placenta daquelas cujas maes que ndo consumiram.*

A placentofagia também foi avaliada com relagao aos sintomas de depresséao pos-
parto e lactagao, por meio de um estudo de coorte retrospectiva de uma base de dados
com 365 mulheres acompanhadas com diagndsticos de disturbios psiquiatricos. O
estudo mostrou que nao houve diferenca entre os sintomas de depressao, assim como
nao houve diferenga entre os grupos quanto ao consumo de domperidona como indutor
de lactagéo.®

Em publicagcédo de 2023, os autores realizaram um estudo retrospectivo de uma
base de dados de registos de partos domiciliares norte-americanos (“Midwives Alliance
of North America Statistics” - MANA Stats). Trata-se de uma analise pareada de casos
e controles por pontuagao de propensao que incluiu 90 variaveis, comparando a EPDS
Nno grupo que consumiu a placenta com o grupo que nao consumiu. Foram pareados
1.876 casos em cada grupo, e os resultados evidenciaram que 9,9% das mulheres

placentofagicas relataram EPDS=11, em comparacdo com 8,4% das mulheres que nao
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o fizeram (5,5% e 4,8%, respectivamente para EPDS213). Mesmo adotando-se dois
niveis de corte do EPDS os resultados mostraram risco maior para DPP, 15 e 20%

respectivamente, em mulheres com que consumiram a placenta.?®

Os resultados apresentados nesta revisao apontam para um desafio na pratica
assistencial, que deve ser guiada pela seguranca do paciente e relacionamento
humanizado.

Segundo a literatura, a pratica da placentofagia esta ligada as sensagdes de
melhoria, que ndo sio corroboradas por estudos clinicos. Portanto, a resposta
encontrada para a pergunta norteadora do estudo é que nao existem evidéncias clinicas
de que a pratica da placentofagia aumenta a producéo de leite ou diminui a depressao
pos-parto em mulheres no puerpério.

Desse modo, cabe aos profissionais de saude orientar as gestantes/sociedade
sobre a inexisténcia de evidéncias cientificas relacionadas a ingestdo da placenta que
aumente a lactagao e diminua a depressao pds-parto, e sobre 0s possiveis riscos que a
pratica envolve. Assim, a placentofagia deve ser uma opg¢ao de escolha informada da
mulher, apés ser esclarecida sobre a tematica, nao cabe ao profissional de saude indicar

ou n&o o consumo da placenta pela mulher.
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