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Resumo

O Brasil tem 28 milhdes de idosos, e prospecta-se que esse numero dobre nas proximas décadas o que pode
favorecer o aparecimento de doencas mentais, como a depressdo. Essa patologia pode trazer consequéncias que
interferem diretamente nas condi¢des de salde, influenciando na qualidade de vida de maneira negativa, sobretudo
nas funcbes fisicas e psicossociais. Objetivo : identificar a prevaléncia da depressdo em idosos ndo
institucionalizados que participam de atividades no Centro de Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos
para ldosos na cidade de Imperatriz-MA. Metodologia: Trata-se de uma pesquisa de campo, exploratéria, de
abordagem quantitativa realizada em agosto de 2021 em um centro de servi¢o de convivéncia para idosos ndo
institucionalizados na cidade de Imperatriz - MA. Os dados foram obtidos por meio de entrevistas com base nas
condicBes sociodemogréficas, socioecondmicas, atividades fisicas, Mini exame do Estado Mental e pela Escalade
Depressdo Geriatrica. Resultados: Predominio de mulheres (75,7%), com idade entre 70 -79 anos (50%), vilvez,
(37,1%), baixa escolaridade (67,1%), frequéncia de realizacdo em atividades na instituicdo (1 a 3 vezes na semana)
(84,3%), preservacao da cogni¢do (58,6%) e suspeita de depressdo (95,1%). Concluséo: Diante desse quadro, é
visivel as consequéncias dessa comorbidade sob a qualidade de vida dos idosos. Portanto, este trabalho mostra a
evidencia da necessidade da atencdo e do rastreamento para com os idosos ndo institucionalizados, devido a
prevaléncia e as consequéncias expostas sobre a depressao.

Palavras-chave: Idosos; Depressdo; Caracteristicas.

Abstract

Brazil has 28 million elderly people, and this number is expected to double in the coming decades, which may favor
the onset of mental illnesses, such as depression. This pathology can have consequences that directly interfere with
health conditions, influencing quality of life in a negative way, especially in physical and psychosocial functions.
Obijective: to identify the prevalence of depression in non-institutionalized elderly people who participate in activities
at the Service Center for Coexistence and Strengthening of Bonds for the Elderly in the city of Imperatriz-MA.
Methodology: This is an exploratory field research with a quantitative approach carried out in August 2021 in a
community service center for non-institutionalized elderly in the city of Imperatriz - MA. Data were obtained through
interviews based on sociodemographic and socioeconomic conditions, physical activities, Mini Mental State
Examination and the Geriatric Depression Scale. Results: Predominance of women (75,7%), aged between 70 -79
years (50%), widowed, (37.1%), low schooling (67,1%), frequency of carrying out activities in the institution (1 to 3
times a week) (84.3%), preservation of cognition (58.6%) and suspected depression (95,1%). Conclusion: In view of
this situation, the consequences of this comorbidity on the quality of life of the elderly are visible. Therefore, this
work shows evidence of the need for attention and tracking for the non-institutionalized elderly, due to the prevalence
and consequences exposed on depression.
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Resumen

Brasil tiene 28 millones de ancianos, y se espera que ese nimero se duplique en las proximas décadas, lo que puede
favorecer la aparicién de enfermedades mentales, como la depresion. Esta patologia puede tener consecuencias que
interfieren directamente en las condiciones de salud, influyendo negativamente en la calidad de vida,
especialmente en las funciones fisicas y psicosociales. Objetivo: identificar la prevalencia de depresidn en ancianos
no institucionalizados que participan de actividades en el Centro de Servicios para la Convivencia y Fortalecimiento
de Vinculos para los Ancianos de la ciudad de Imperatriz-MA. Metodologia: Se trata de una investigacion de campo
exploratoria con enfoque cuantitativo realizada en agosto de 2021 en un centro de servicio comunitario para ancianos
no institucionalizados en la ciudad de Imperatriz - MA. Los datos fueron obteni dos a través de entrevistas basadas
en condiciones sociodemogréaficas y socioecondmicas, actividades fisicas, Mini Examen del Estado Mental y la
Escalade Depresion Geriatrica. Resultados: Predominio de mujeres (75,7%), edad entre 70 -79 afios (50%), viudas,
(37,1%) baja escolaridad (4,3%), frecuencia de realizacion de actividades en la institucién (1 a 3 veces por semana)
(84,3%), preservacion de la cognicién (58,6%) y sospecha de depresién (95,12%). Conclusion: Ante esta situacion,
son visibleslas consecuencias de esta comorbilidad en la calidad de vida de los ancianos. Por lo tanto, este trabajo
evidencia la necesidad de atencion y seguimiento para los ancianos no institucionalizados, debido a la prevalencia 'y
consecuenciasexpuestas sobre la depresién.

Palabras clave: Anciano; Depresion; Caracteristicas.

1. Introducéo

O Brasil tem 28 milhdes de idosos, e prospecta-se que esse nimero dobre nas préximas decadas (Brasil, 2019), onde
em 2050 ira representar 22,71% da populacdo (IBGE, 2010). A expectativa de vida das pessoas nascidas em 2019 sera de 76,3
anos (Brasil, 2019), o que pode favorecer o aparecimento de doengas mentais, como a depressdo (Annes et al., 2017).

Essa patologia pode trazer consequéncias que interferem diretamente nas condi¢des de saude, influenciando na
qualidade de vida de maneira negativa, sobretudo nas fungdes fisicas e psicossociais, limitando sua afetividade, motivacéo,
independéncia e autonomia (Lampert & Ferreira, 2018).

Para idosos ndo institucionalizados, esses aspectos podem ser minimizados, pois possuem maiores possibilidades de
autonomia sobre suas proprias vidas, com liberdade de tomar decisdes e fazer escolhas. Esses fatores podem reduzir o risco de
ter depressdo (Khoury, 2014).

A doenga caracteriza-se por alteracdo na area afetiva ou do humor (Marques et al, 2017), sendo um distarbio
bioguimico no cérebro, provocada por um déficit no metabolismo da serotonina, o principal neurotransmissor responsavel pelo
equilibrio do humor e do sentimento de bem estar no individuo (Marques et al, 2017).

O diagndstico precoce é de suma importancia, sendo baseado de acordo com os critérios da American Psychiatric
Association DSM-IV-TR (2014), que leva em consideragdo sintomas psiquicos, fisioldgicos além de evidéncias
comportamentais (Porto, 1999). Entretanto, para rastreamento precoce da doenca, pode-se utilizar a Escala de Depressao
Geridtrica de Yesavage (GDS), (Freitas, 2016), pois sdo formadas por perguntas faceis de serem entendidas (Batistoni et al,
2007).

Desse modo, cabe rastrear 0 quanto antes esses aspectos para medidas de prevengdo e tratamento adequado, pois é
uma das doencas mentais que mais causa incapacidade no mundo (Brasil, 2018). Com isso, o objetivo do presente estudo foi

rastrear a depressdo em idosos que frequentam uma cada de socializacdo da cidade de Imperatriz — MA.

2. Metodologia
Tipos de Estudo

A pesquisa cientifica tem como base duas vertentes, de acordo com Pereira et al (2018), tem-se 0 ramo quantitativo e
qualitativo, no qual a primeira visa a quantificacdo de numeros absolutos para alcancar determinado objetivo, enquanto a

segunda procura uma pesquisa de resultados mais subjetivos, dessa forma ornamentando o contexto socio economico de um
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objeto em estudo.

Trata-se de uma pesquisa de campo, exploratoria, de abordagem quantitativa realizada em um centro de servigo de
convivéncia para idosos ndo institucionalizados na cidade de Imperatriz - MA.

O célculo realizado para a amostra foi de 274 participantes, obtido através da férmula: n=N.Z2.p.(1-p) / Z2 .p.(1-p) +
e2 .N-1 (n: amostra calculada, N: populacdo, Z: variavel normal, p: real probabilidade do evento, e: erro amostral). Erro
amostral de 5% e nivel de confianca em 95%. Esse nimero foi baseado de acordo com o nimero de idosos ativos na instituicdo

antes da interrupcao das atividades devido a pandemia Covid-19. Foi possivel entrevistar 70 participantes.

Ambiente da pesquisa

O estudo foi executado no Centro de Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos para ldosos (Casa do
Idoso feliz), localizado na cidade de Imperatriz - MA.

O centro é um local diurno de convivéncia de atendimento ndo - institucionalizado vinculado a Secretaria Municipal
de desenvolvimento Social — Sedes da cidade de Imperatriz — MA. A instituicdo tem como principio desenvolver atividades
que o corroboram envelhecimento saudavel e na sociabilidade entre os idosos, proporcionando lazer, saide e bem estar. Para o
idoso frequentar a Casa do Idoso Feliz, basta ter idade acima de 60 anos e realizar uma ficha de inscri¢do, contendo o telefone
de algum responsével.

Os horérios podem ser matutinos e vespertinos, em que o idoso disponibiliza de café da manhd, almoco e lanche.
Atualmente estdo cadastrados 2122 idosos, porem devido a pandemia da COVID19, estdo ativos apenas 942 idosos. O local
possui uma sala de alfabetizag8o, artesanato, terapia ocupacional, danca (forr6), hidroginastica, devocional que, é realizado
todos os dias a partir de 8 horas da manha, alongamento (ginastica), teatro.

Todas as atividades sdo realizadas 2 ou 3 vezes na semana, exceto alfabetizacdo, devocional e hidroginastica, que séo
realizadas todos os dias. Além de um momento informativo, em que a equipe de profissionais passa informacfes sobre a
promocdo da saide e prevengdo de doengas, assim como momento criativo pedagdgico, que tem a finalidade de avaliar a
coordenacdo motora do idoso.

Os profissionais que atuam na Casa do ldoso se d& por meio de uma equipe multiprofissional com Pedagogas,
nutricionista, educador fisico, auxiliar de enfermagem, enfermeiro, cozinheira, terapeuta ocupacional, professor de artesanato e
educadores sociais que, fornecem assisténcia de violéncia emocional, violéncia fisica e violéncia econémica, geralmente

podendo ter ajuda de um advogado.

3. Resultados e Discusséo

A pesquisa demonstrou (Tabela 1) que o sexo feminino predomina entre os idosos que frequentam a instituicdo
Casado Idoso Feliz, visto que dentre os 70 entrevistados, 53 (75,7%) sdo mulheres e 17 (24,3%) s&o do sexo masculino.

Entre os 70 idosos, 27 (38,6%) entdo na faixa de 60-69 anos, 35 (50%) estdo entre 70-79 anos e 8 (11,4%) estdo > 80
anos. No que tange o estado civil, apenas 9 deles (12,9%) estdo solteiros, enquanto 17 (24,3%) estdo casados, 18 (25,7%)
divorciados e 26 (37,1%) sdo vilvos, conforme demostra a Tabela 1.

Em relacéo a religido (Tabela 1), grande parte deles sdo catélicos, sendo 49 (70%), 18 (25,7%) sdo evangélicos e

apenas 3 (4,3%) se declaram com outra religido.
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Tabela 1: Dados sociodemograficos de idosos que frequentam a Casa do Idoso Feliz em Imperatriz-MA, 2021.

Varigvel N %
Sexo
Masculino 17 24,3
Feminino 53 75,7
Total 70 100
Idade
60 a 69 27 38,6
70a79 35 50,0
>80 8 11,4
Total 70 100
Estado civil
Solteiro 9 12,9
Casado 17 24,3
Viavo 26 37,1
Divorciado 18 25,7
Total 70 100
Religido
Catolico 49 70,0
Evangélico 18 25,7
Outro 3 4,3
Total 70 100

Fonte: Autores (2021).

A prevaléncia do sexo feminino em idosos também se fez presente em outros estudos nacionais (Batistoni et al.,
2015; Lima et al., 2016; Sousa et al., 2010). A maior expectativa de vida em mulheres pode ser explicada devido a um
autocuidado maior e a procura de servigos de sade de forma precoce.

O predominio da idade entre 70 e 79 anos, assim como, verificada por Leite et al., (2006). Essa maior longevidade
pode ser justificada por estilo de vida saudéavel e socidvel, mantendo-se ativo fisicamente e mentalmente, por ter um hébito
alimentar saudavel, associa também, ao designio divino e por ultimo, por ter um controle da préopria saude e do corpo (Patricio
et al.,2008).

Oliveira et al., (2012) demostraram maior nimero de individuos casados, cenario semelhante encontrado por Maciel
(2007), na qual pode contribuir para minimizar os sentimentos de soliddo que permeiam essa fase da vida.

De acordo com o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE, 2016), notou-se maior proporcao de pessoas
vilvas e divorciadas, no censo 2010, e redugdo na proporcéo de casados ou separados judicialmente, quando comparados com
0 censo 2000, indicando, assim, um nimero crescente de pessoas vivendo sem um companheiro conjugal.

A respeito da religido, observou-se predomindncia em idosos que pregam a religido catélica, realidade também
encontrada por Camargo e Gutz (2013). Diante disso, por mais que, no Brasil, a religido seja muito diversificada, a populacao
brasileira € majoritariamente cristd, sendo em sua maioria, catolica (Pierucci & Prandi, 1996).

A pratica religiosa influéncia de forma positiva na qualidade de vida do individuo, visto que é uma forma de
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encontraralivio e forga para enfrentar e vencer situagdes estressantes do dia a dia, ganhando, assim, um lugar de destaque na
vida dos idosos (Oliveira & Alves, 2014).

Em relacdo a escolaridade, 3 (4,3%) ndo sdo alfabetizados; 1 (1,4%) foi alfabetizado; 47 (67,1%) atingiu 0 ensino
fundamental, 12 (17,2%) possuem ensino médio e apenas 7 (10%) iniciaram o ensino superior (Tabela 2).

No que diz respeito a renda desses idosos, foi observado que 6 deles (8,6%) possuem renda inferior a um salario-
minimo, enquanto 49 (70%) relataram renda maior ou igual a um salario-minimo, ainda dentre estes, 15 (21,4%) ndo quiserem
declarar. Ja sobre a fonte de renda, 48 idosos (68,6%) recebem aposentadoria, apenas 1 (1,4%) relatou ajuda familiar, e 21

(30%) declararam outros tipos de renda (Tabela 2).

Tabela 2: Dados socioecondmicos de idosos que frequentam a Casa do Idoso Feliz em Imperatriz-MA, 2021.
Variavel N %

Escolaridade

Néo alfabetizado 3 4,3
Alfabetizado 1 1,4
Ensino Fundamental 47 67,1
Ensino médio 12 17,2
Ensino superior 7 10,0
Total 70 100

Renda
<1 Salario minimo 6 8,6
>1 Salario minimo 49 70,0
Na&o quer declarar 15 21,4
Total 70 100

Fonte de renda

Aposentadoria 48 68,6
Ajuda familiar 1 1,4
Outros 21 30,0
Total 70 100

Fonte: Autores (2021).

Uma parcela predominante dos resultados encontrados foi do ensino fundamental, indicando baixa escolaridade.
Situacdo semelhante foi verificada por Melo, et al., (2014); Domiciano et al., (2014), todavia contrasta com os dados de
Andrade et al., (2014), que demostraram maior nimero de alfabetizados.

A renda obtida pela maior parcela dos idosos entrevistados foi maior que 1 salério-minimo, realidade encontrada
também nos resultados por Lopes, Montanholi e Olveira (2014). No entanto, Romero et al., (2021) demostraram que a renda é
menor que 1 salario-minimo.

Segundo Storti et al., (2013), atualmente, a aposentadoria é considerada como principal fonte de renda da populacéo
idosa brasileira. Além disso, ha idosos que mesmo com a aposentacdo, ainda permanecem trabalhando, pois nem sempre
a renda, geralmente baixa, é suficiente para se manter e viver em bem-estar, além de com o intuito de se manterem ativos na
sociedade (IBGE, 2012); (Ramos, 2008); (Zanelli, 2012).
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O periodo com que os idosos estdo inclusos em atividades na instituicdo (Tabela 3), foram observados 4 (5,7%)
participantes com uma permanéncia de 1 a 6 meses, 2 (2,9%) estéo frequentando entre 6 a 12 meses, e 64 (91,4%) participam
na instituicdo ha mais de 12 meses.

Sobre o tempo de atividade semanal (tabela 3), foi observado que 59 (83,3%) realizam atividades de 1 a 3 vezes na
semana e 11 (15,7%) vdo de 4 a 5 vezes semanais. Ainda foi observado sobre as atividades realizadas diariamente, assim
constatou-se que 59 (84,3%) realizam até trés atividades e apenas 11 (15,7%) realizam mais que trés atividades diarias. Na

Casa do Idoso Feliz, por exemplo, os idosos tem acesso a exercicios de hidroginastica, alongamento e danca.

Tabela 3: Caracteristicas dos idosos que frequentam a Casa do Idoso Feliz em Imperatriz-MA, 2021.

Variavel N %
Tempo de frequéncia
1 a 6 meses 4 57
6 a 12 meses 2 2,9
>12 meses 64 914
Total 70 100
Tempo de atividade
1 a 3 vezes semanais 59 84,3
4 a5 vezes semanais 11 15,7
Total 70 100
Quantidade de atividades
Até 3 atividades 59 84,3
>3 atividades 11 15,7
Total 70 100

Fonte: Autores (2021).

A maioria dos idosos praticam atividades fisicas ha mais de 1 ano e até 3 vezes na semana (Tabela 3). A préatica de
exercicios aerébicos, pode minimizar os sintomas da depressdo no idoso (Pereira, 2016), reduzir 0s riscos de estresse e perda
da capacidade funcional, trazendo beneficios e proporcionando ao idoso um estilo de vida mais saudavel, preservando sua
autonomia e liberdade para tarefas do dia a dia (Camboin et al., 2017).

A cognicdo desses idosos pode ser avaliada através do Mini exame do estado mental (MEEM), sendo observado que
41 (58,6%) deles estdo com cogni¢do preservada e 29 (41,4%) apresentaram deficiéncia cognitiva no momento na pesquisa,

como demonstra a Tabela 4.

Tabela 4: Cognicdo — Mini Exame do Estado Mental dos idosos que frequentam a Casa do ldoso Feliz em Imperatriz-MA,
2021(MEEM).

Varigvel N %
Cognicéo
Preservada 41 58,6
Né&o preservada 29 41,4
Total 70 100

Fonte: Autores (2021).

A avaliacdo da cognigdo, por meio do MEEM, constatou que a maioria tem a cognicdo preservada, ou seja, a
percepgdo, atencdo, memaria, pensamento, estdo conservados. Em contrapartida, Valle et al., (2009), demostrou em seus

resultados que idosos com cognicdo ndo preservada, geralmente, sdo aqueles que estdo em vulnerabilidade. Além disso,
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qguantomaior for o comprometimento cognitivo, maior serd a deficiéncia para atividades basicas do dia a dia e atividades
instrumentais de cotidiano (Stahl, et al., 2011).

No que tange o risco de depressdo nos idosos com cognicdo preservada, foi analisado, seguindo a escala de EDG-15,
que 39 deles (95,1%) apresentaram suspeita para a doenca, 2 dos entrevistados (4,9%) ndo apresentaram risco de depressdo e

ndo tiverem pessoas com depressao (Tabela 5).

Tabela 5: Risco da depressdo em idosos com cognicéo preservada que frequentam a Casa do ldoso Feliz em Imperatriz-MA,
2021.

Variavel N %

Risco de depresséo

Auséncia do risco de depressao 2 4,9
(0-4)
Suspeita do risco de depresséo 39 95,1
(5-11)
Depressdo (>12) 0 0
Total 41 100

Fonte: Autores (2021).

A Escala Geriatrica de Depresséo (GDS) é muito utilizada no mundo e no Brasil com intuito de rastrear sintomas
depressivos, sendo bem aceita na clinica e na pesquisa, na sua versdo reduzida de 15 itens (Alvarenga; et al., 2012).

Diante disso, a anélise dos resultados obtidos, por meio da GDS, revelou predominéncia de idosos com suspeita de
depressdo. Em contrapartida, Mendes, et al (2021), identificou em seus resultados que os individuos com suspeita de depressao
foi minoria, podendo ser explicado devido a um grupo de convivéncia que esses idosos estdo inseridos, em que provavelmente
pode estar atuando de forma positiva na vida deles.

A depressdo na terceira idade pode trazer consequéncias que interferem diretamente na sua qualidade de vida,
sobretudo nas condigdes de salde, influenciando de maneira negativa nas fungdes fisicas e mentais, limitando sua afetividade,
motivac¢do, independéncia e autonomia (Lampert, Ferreira, 2018).

O Centro de Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos para Idosos (Casa do Idoso feliz) tem como
finalidade interagir os idosos por meio de atividades, como hidroginastica, danca, alongamento, devocional, a fim de fortalecer
seu bem-estar e minimizar os sinais e sintomas da depresséo.

Além disso, Kendler et al. (2001); Maciejewski et al. (2001), associaram a predominancia do sexo feminino na
depressdo em relagdo aos aspectos psicossociais, visto que elas sdo mais sensiveis a conflitos nas relagdes sociofamiliares do
que os homens.

O diagnostico de depressdo passa despercebido pelos profissionais da saude, pois eles ndo estdo atentos suficientes
aos sintomas ou apenas julgam ser sinais normais do envelhecimento do individuo que podem estar relacionados com a falta de

treinamento, tempo e compreensdo ao escutar as queixas do paciente (BRASIL, 2006).

4. Concluséo
Diante desse quadro, € visivel as consequéncias dessa comorbidade sob a qualidade de vida dos idosos. Ao se passar
despercebida pela populacdo, o nimero de pessoas na terceira idade com a doenga tende a aumentar junto com o

envelhecimento populacional.
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Assim é necessario o rastreio cauteloso e precoce da depressao no idoso, visando minimizar os danos, melhorando a
qualidade de vida e anulando o sentimento de inutilidade.

Para isso é importante que a populacdo compreenda a doenca, principalmente os cuidadores desses idosos, ao se
manter atentos aos sinais da doenca e oferecer acolhimento e seguranca emocional aqueles que, no processo de
envelhecimento, se sintam reprimidos. Desse modo, este trabalho mostra a evidencia da necessidade da atencdo e do
rastreamento para com os idosos ndo instucionalizados, devido a prevaléncia e as consequéncias expostas sobre a depresséo.

Por conseguinte, espera-se que os resultados obtidos na referente pesquisa sirvam como base para um olhar multi
profissional em torno dessa populagéo, tendo em mente a fragilidade dos mesmos diante a0 meio socio economico. Dessa
forma, as novas formas de vida ao qual estéo inseridos, sobretudo em meio a tecnologias de comunicacéao, afastam o contato
gue esses idosos posssuem com a sociedade, isolando-o0s e assim sendo um fator primordial a ser trabalhado. Com isso, uma
andlise continua e incisiva nas comunidades, para promogao do bem estar social e de salde servira como uma pecga chave na

reducdo dessas comorbidades, assim instigando ainda mais estudos e propostas de intervencdo em torno dos mesmos.
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