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LA DEPRESSION DU POST-PARTUM : L'EPDS, UN OUTIL DE REPERAGE
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Les professionnels de la périnatalité sont de plus en plus sensibilisés au repérage et a l'orientation des
femmes souffrant de dépression du post partum (DPP), pour les accompagner il existe un outil de repérage
rapide et facile a proposer aux patientes : I'EPDS.
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L’EPDS est un outil qui permet de détecter les symptomes dépressifs et renseigne sur |la probabilité de DDP. Le
diagnostic de DDP pourra alors étre confirmé par une évaluation clinique spécialisée.
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