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RESUMO

O envelhecimento populacional € um acontecimento mundial, a Depressao € um dos
principais problemas de saude no mundo. Os idosos, por dificuldades no mercado de
trabalho, estabelecem uma parcela fragil da populacdo eventualmente sujeita as
condigdes de pobreza. Fazendo com que os idosos dependam cada vez mais dos
recursos dos outros moradores da casa para sobreviverem, a falta de suporte as
pessoas com doencas mentais, impede muitas pessoas de entrarem no tratamento
de que precisam para viver vidas saudaveis e produtivas. O objetivo geral do estudo
foi identificar sintomas depressivos nos idosos frequentadores de um Centro-dia
localizado na cidade de Maringa-Parana. Trata-se de um estudo transversal descrito
com abordagem quantitativa. A coleta de dados foi realizada por meio da Escala de
Depressédo Geriatrica. Para andlise quantitativa, utilizamos o programa Microsoft
Excel, para tabulacdo e armazenamento dos dados coletados. Este estudo foi
apresentado ao Centro-dia e apds sua aprovacao, expressa pela assinatura de uma
declaracdo, e foi submetido e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Faculdade UNIANDRADE de Curitiba/PR. A populagéo do estudo foi composta por 18
idosos atendidos no centro dia, apenas 17 aceitaram responder o questionario. Os
resultados foram que 59% dos idosos da instituicio ndo possuem sintomas
depressivos e 41% apresentam sintomas depressivos leves. Os sinais da depresséo
envolvem o0s sentimentos de tristeza, cansaco, reducdo da concentracdo e da
memoria que sdo muito comuns em pessoas idosas.
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INTRODUCAO

Depresséo € uma condicdo psiquiatrica comum e antiga, € uma enfermidade
associada a ansiedade significativa, modificacdes no andamento social e profissional
e pode levar ao aumento dos riscos de mortalidade e outras complicacdes de saude
(BLAZER, 2005).

E uma doenca de dificil medig&o, pois sua situacéo, repetidamente, possui
topicos ndo caracteristicos e aspectos como predominacao de sintomas somaticos,
irritabilidade e dificuldades cognitivas, que podem complicar o diagndéstico e o
tratamento desse transtorno de humor (HORTA; FERREIRA; ZHAOL, 2010). No idoso
€ um transtorno comum que, com frequéncia, corresponde ao tratamento. Sua
especificacdo e reconhecimento variam de acordo com o resultado, seriedade e
duracao dos sintomas.

Os sinais da depressdo abrangem os sentimentos de tristeza, cansaco,
reducdo da concentracdo e da memoria que sdo comuns em pessoas idosas
(BRUNNER; SUDDARTH, 92 EDICAO). A depressdo € um problema universal,
independente de cultura ou pais. Nos idosos € ainda mais comum do que na
populacdo em geral, nessa faixa etaria estd relacionada especialmente a situacéo
socioecondmica, isolamento social, doenga fisica e perda do conjuge.

Existem estudos que demonstram que a depresséo na pessoa idosa, muitas
vezes, nao é diagnosticada e tratada pelos profissionais de saude, isso pode ser
causado por um aceitamento dos sintomas de depressdo nessa populacéo e pela
predisposi¢cao dos idosos a essa doenca (SADOCK; SADOCK, 2007).

A presenca do profissional enfermeiro e as consultas de enfermagem por meio
da Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE) pode contribuir para uma
melhor qualidade de vida aos idosos e ao profissional de enfermagem dar mais
seguranca para realizar suas funcdes. Para tal, € necessério relacionar o método
cientifico e estratégico para se identificar situacfes de saude/doenca, e desenvolver
acOes de assisténcia de enfermagem que auxiliem na prevencdo, promocao,
recuperacao, do individuo, familia e comunidade, incluindo a deteccdo de sinais e
sintomas de depressao (COREN, 2015).

Diante do exposto este estudo tem como objetivo identificar sintomas
depressivos nos idosos de um Centro-dia localizado, na cidade de Maringa-Parana.
MATERIAL E METODO:



Trata-se de um estudo transversal descritivo, com abordagem quali-
quantitativa. O estudo foi desenvolvido em um Centro-dia, localizado no municipio de
Maringa /PR. Trata-se de uma instituicao filantropica, fundada em 22 de Agosto de
2005 e mantida pela Renovacado Carismatica da Igreja Catdlica.

Tem como objetivo atender os idosos carentes proporcionando atividades em
diversas areas, além do acompanhamento de profissionais da area de saude. A
populacao do estudo foi composta por 21 idosos atendidos no centro dia, 17 aceitaram
responder o questionario. A coleta de dados foi realizada por meio da Escala de
Depresséo Geriatrica, do Ministério da Saude além de um roteiro de caracteristicas
sociais.

Este estudo foi submetido e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Faculdade UNIANDRADE de Curitiba/PR. O estudo foi pautado no cumprimento das
diretrizes estabelecidas pela resolucédo 466/12 do Conselho Nacional de Saude, do
Ministério da Saude. Cabe destacar que este trabalho integra uma pesquisa maior,
intitulada: Consulta gerontogeriatrica em um Centro-dia: qualificando a assisténcia de
enfermagem ao idoso, cujo objetivo geral é realizar consulta de enfermagem aos
idosos frequentadores de um Centro-dia, e objetivos especificos: Realizar avaliacao
fisica, anamnese e entrevista de enfermagem; Aplicar instrumentos de avaliacao
cognitiva, emocional e funcional, permitidos para a enfermagem; e Propor e avaliar
um plano de cuidados seguindo a CIPE. Dessa forma, o estudo em tela € recorte
desse estudo, com foco direcionado a depresséao.

O estudo possui parecer favoravel do Comité de Etica em Pesquisa do Centro
Universitario José Campos Andrade (Uniandrade) sob numero 2.121.609 (CAAE:
69290517.5.0000.5218)



RESULTADO E DISCUSSOES:

A Enfermagem cuida do idoso em todos os niveis de saude, por isso, surge
uma designac¢ao que € muito utilizada na area do saber, por enfermeiras especialistas,
gue € a Enfermagem Geronto-geriatrica (SANTOS et al., 2014).

As acOes de enfermagem na prevencéao do idoso depressivo séo distintas para
cada pessoa, mais de modo geral se da por meio de atividades fisicas; danca;
trabalhos manuais; passeios; bingo e oficinas de memoria.

Desta forma, o enfermeiro apto a integrara e q u i p e multidisciplinar, focando
na educacdo em saude, contribuindo para o planejamento, realizacdo e assisténcia
no o cuidado as necessidades desses pacientes (PESTANA; CALDAS, 2009).

A predominéncia de depresséao entre os idosos no Brasil varia de 4,7% a 36,8%,
dependendo principalmente do mecanismo utilizado, para avaliacdo dos locais de
corte e da seriedade dos sintomas. E um dos problemas psiquiatricos mais comuns
entre os idosos e sua presenca precisa ser avaliada. Dos 17 idosos que responderam
0 questionario, o resultado obtido foi que (59%) dos idosos ndo apresentaram sinais
de depresséo e (41%) dos idosos apresentaram sintomas depressivos leves. Dos
(59%) que ndo apresentaram sinais de depressao (40%) sao mulheres e (60%) sao
homens, dos (41%) que apresentam sintomas depressivos leves (71%) sdo mulheres
e (29%) sdo homens. Este € um numero importante comparado a outros estudos.

Segundo Frank, Rodrigues (2006), a predominancia de depressao em idosos
excede 0s 22% e pode chegar aos 59.3%. A porcentagem de idosos com depressao
pode ser devida a propria caracteristica do Centro-Dia Geriatrico, que tem foco em
atender idosos com dependéncia parcial na rotina de vida diaria e que necessitam de
assisténcia multiprofissional (NAVARRO, MARCON, 2006). Os (41%) que
apresentaram sintomas de depressao tem idade entre 70 e 80 anos, a idade pode ser
um fator relevante para a depressao.

Maiden, Peterson (2003) definem que na velhice, os tracos de personalidade
sdo modificados, especialmente porque nessa fase da vida as pessoas tém maior
possibilidade de serem confrontadas com eventos da vida estressantes que requerer
uma adaptacéo.



CONCLUSAO:

Na pesquisa sobre o perfil dos idosos identificamos que os idosos do Centro-
dia, tinham idade entre 60 e h4 90 anos.

Analisando os dados notou-se que a quantidade de idosos com 80 anos ou
mais € de (53%), idosos que ndo possuem escolaridade (29%), sdo aposentados
(88%), dos 17 idosos entrevistados (47%) sdo homens e (53%) sdo mulheres. O
resultado foi que 10 idosos (59%) néo apresentaram sinais de depresséo e 7 idosos
(41%), apresentam sintomas depressivos. Os idosos que nao apresentaram sintomas
de depressdo sao predominantes homens (60%), os que apresentam sintomas
depressivos (71%) sdo mulheres.

A depressdo na pessoa idosa esta relacionada ao isolamento social, doenca
fisica, situacdo socioeconémica e perda do conjuge, os idosos, por falta de afazeres,
formam uma porcdo fragil da populagdo, atributos como producdo e emprego
diminuem com a idade, fazendo com que eles dependam dos recursos dos outros
moradores da casa.

Isso nos leva a concluir que a depressao € um transtorno de grande impacto e
a enfermagem pode exercer um papel essencial, possibilitando uma pratica voltada
ao envelhecimento saudavel, com a finalidade de conservar a sua saude fisica e

mental garantindo mais qualidade de vida a esses idosos.
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