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R E S U M OR E S U M OR E S U M OR E S U M OR E S U M O

Como decorrente do aumento da expectativa de vida, o tema envelhecimento vem ganhando destaque na área da
saúde, considerando que a velhice é uma etapa da vida do indivíduo, com múltiplas modificações tento de ordem
física como psíquica. Dentre as modificações psíquicas a depressão é uma das principais doenças que afetam os
idosos. Objetivo deste trabalho é conhecer a concepção de depressão na voz de idosas participantes de grupos de
terceira idade. Trata-se de uma pesquisa de natureza qualitativa, em que os dados serão coletados por meio de
entrevista. A população do estudo será composta por idosas que frequentam grupos de convivência de um município
do interior do Rio Grande do Sul. Para a análise das informações seguir-se-á os passos preconizados para análise de
conteúdo. Entende-se– que a depressão, por vezes, é caracterizada como uma consequência normal do envelhecimen-
to, sendo que frequentemente os profissionais de saúde não identificam adequadamente os sintomas da depressão e,
por conseguinte, não realizam o tratamento. Nesta etapa da vida é importante preservar deste contingente populaci-
onal inserido na sociedade, como em grupos de convivência, promovendo a sua autonomia e independência.
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INTRODUÇÃO

Os aspectos relacionados ao envelhecimento vêm
sendo considerados como um tema emergente na
área da saúde, principalmente em países em desen-
volvimento, como o Brasil. Nesse País, é conside-
rada idosa a pessoa que possui 60 anos ou mais de
idade, enquanto que nos países desenvolvidos a ida-
de mínima é de 65 anos. Segundo o Censo do Insti-
tuto Brasileiro de Geografia e Estatística, a pirâmi-
de etária esta se invertendo com o passar do tempo,
mostrando um aumento do número de idosos e uma
diminuição do número de pessoas nascidas, no Bra-
sil (IBGE A, 2010). Considerando que a expectati-
va média de vida da população brasileira é de 73,1
anos, atualmente há cerca de 21 milhões de idosos
no Brasil (IBGE B, 2010). População esta formada,
em sua maioria, por mulheres, que vivem cerca de
seis anos a mais que os homens (Moraes 2008).
Para este mesmo autor, o crescimento da popula-
ção idosa é decorrente principalmente de dois fato-
res: a alta fecundidade no passado e a diminuição
da mortalidade da população idosa na atualidade.
No processo de envelhecimento as condições de
saúde do idoso sofrem uma série de modificações,
em que mais da metade da população apresenta al-
guma doença ou situação crônica. Destaca-se que
no adoecimento não é somente o corpo que sofre a
necessita de cuidados, mas também os aspectos
cognitivos, psicológicos e emocionais. Uma das prin-
cipais doenças psicológicas que acometem os ido-
sos é a depressão, morbidade que gera importante
preocupação aos profissionais e gestores da área
de saúde pública, pela sua alta prevalência. Enten-
de-se que esta doença pode provocar alteração no
curso do envelhecimento normal, refletindo direta-
mente na qualidade de vida e no bem-estar pessoal
e familiar da pessoa idosa. Além disso, o idoso com
depressão utiliza mais os serviços de saúde (LA-
CERDA et al, 2009). A mais grave delas, a depres-
são maior, é caracterizada por humor deprimido ou
perda do prazer das atividades de vida diária ou perda
de interesse, sintomas estes que devem estar pre-
sente pelo menos no decorrer de duas semanas,
conforme Townsend (2002). Salienta-se que a de-
pressão em idosos, por vezes, é decorrente da ne-

cessidade de várias adaptações que são enfrenta-
das nesta fase da vida, como a independência dos
filhos, redução da renda, limites na busca de ativi-
dades de lazer satisfatórias, aposentadoria, separa-
ção, perda de familiares e amigos, mudança na auto-
imagem, isolamento social, uso de medicamentos
entre outras (ELIOPOULOS, 2011; LACERDA et
al, 2009). Porém, para que seja caracterizado como
depressão é necessária a coexistência de vários fa-
tores, tendo um caráter multifatorial. Deste modo, é
preciso investigação detalhada, bem como uma es-
cuta qualificada da história do doente e de sua famí-
lia, para que haja melhor compreensão de sua con-
dição, realização do diagnóstico e a construção de
um projeto terapêutico adequado a cada individuo.
Nesse contexto, salienta-se a necessidade de ativi-
dades que minimizem os sintomas da depressão,
como a inserção em grupos de convivência. Diante
desse cenário, a enfermagem exerce papel de edu-
cadora na comunidade, tendo relevante tarefa, tan-
to na detecção como no tratamento e acompanha-
mento das pessoas acometidas por este distúrbio.
Considerando o acima descrito, este projeto tem
como objetivo analisar a concepção de depressão
na voz de idosos participantes de grupos de terceira
idade vinculados a Secretária de Assistência Social
de um município do norte do Rio Grande do Sul.

METODOLOGIA

Pesquisa descritiva, de campo, com caráter qua-
litativo. A investigação de natureza qualitativa tem
como objetivo a descrição das características de
determinada população ou o estabelecimento de re-
lações entre variáveis, procurando o aprofundamento
das questões propostas, conforme Gil (2008). A pes-
quisa será desenvolvida com idosas participantes de
grupos de Terceira Idade existentes no município
local do estudo, vinculados a Secretaria Municipal
do Bem Estar Social. Para compor a amostra esta-
beleceram-se como critérios de inclusão: ser idoso
com idade igual ou superior a 60 anos, participar de
um grupo de terceira idade, ter condições cogniti-
vas de ser entrevistado e aceitar de forma voluntá-
ria participar da pesquisa. Este projeto de pesquisa
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foi encaminhado para a autorização e consentimen-
to da Secretaria Municipal do Bem Estar Social de
Palmeira das Missões. Posteriormente, encaminha-
do para o Comitê de Ética em Pesquisa da Univer-
sidade Federal de Santa Maria/UFSM, tendo como
numero da CAAE: 0085.0.243.000-11 e, assim, aten-
der os preceitos da ética nas pesquisas que envol-
vem seres humanos. Com aquelas que aceitarem
participar do estudo, será realizada entrevista aber-
ta com questões semi-estruturadas, gravadas, após
consentimento das mesmas. A análise dos dados será
realizada com base na análise de conteúdo.

REFERENCIAL TEÓRICO

Com a chegada da velhice o organismo passa a
sofrer modificações significativas, começando a
surgir os primeiros problemas de saúde e o enfren-
tamento de limites para a realização das atividades
de vida diária que podem não mais serem realizadas
como antes (RIZZOLLE e SURDI, 2010). A socie-
dade valoriza a juventude, vendo a velhice como uma
fase de inutilidade e dependência, sendo mais difícil
a sua inserção na sociedade e provocando, conse-
quentemente, o seu isolamento que, por vezes, pode
ocorrer mesmo estando em sua própria casa (RI-
ZZOLLI e SURDI, 2010). O isolamento, comumen-
te, é caracterizado como normal, bem como senti-
mentos de melancolia e tristeza, podendo vir a en-
cobrir uma depressão. A depressão é uma das prin-
cipais doenças mentais que acometem os idosos,
causando sofrimento mental e piora da qualidade de
vida do idoso. Para Garcia, et al (2006), a depres-
são é considerada como uma doença grave e ca-
racteriza-se pela falta de controle sobre o próprio
estado emocional. Para um correto diagnóstico de
depressão em idosos é necessária cautela, uma vez
que as queixas apresentadas são comuns do próprio
processo de envelhecimento, porém podem ser de
caráter exacerbado em idosos deprimidos. Estes
mesmos autores mencionam que quanto mais idade
o idoso tiver, maior será a quantidade de sintomas
depressivos apresentados. Em seu estudo Garcia,
et al (2006) traz três tipos de causas da depressão:
a depressão reativa, que esta relacionada com algu-

ma situação traumática vivenciada; depressão se-
cundária, que é relativa a alguma condição orgânica
e a depressão endógena que esta vinculada a pró-
pria personalidade do idoso. A prevalência de de-
pressão é menor em idosos comparando com adul-
tos, fato que pode ser explicado pelo uso de um ins-
trumento inadequado para medir a depressão em
pessoas idosas e, também, pouca investigação em
ambientes clínicos, segundo Lacerda et al (2009).
Neste processo, a inserção do idoso em grupos de
convivência tem um impacto positivo em relação à
saúde física e mental e nas atitudes e relações soci-
ais. A sua inserção nestes grupos possibilita a ele
um suporte emocional, impacto positivo no estado
depressivo, o ajudando a enfrentar o estresse, con-
tribuindo para um envelhecimento saudável e bem-
sucedido. O espaço grupal possibilita que ele faça
trocas, que ocorra a colaboração e a solidariedade
entre os membros, convivendo com pessoas da
mesma geração, gerando assim um compartilhamen-
to entre iguais. Para Almeida, et al (2010), os idosos
que frequentam os grupos de convivência apresen-
tam melhor qualidade de vida e um índice menor de
ocorrência de depressão, se comparado a idosos que
não frequentam grupos de convivência. Fazer parte
de um grupo proporciona ao idoso uma vida social
mais ativa, sendo um fator importante para seu bem-
estar físico e mental, salientando que hoje o idoso
tem melhor qualidade de vida e maior longevidade
conforme Almeida, et al (2010).

Pretende-se com este estudo conhecer e anali-
sar qual a concepção de depressão na voz idosas,
com vistas e propor intervenções que envolvam a
promoção da saúde e do envelhecimento saudável,
bem como na prevenção de agravos a este estrato
populacional, em especial, de natureza psíquica.
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