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ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM NA DETECCAO PRECOCE E NO
ACOMPANHAMENTO DA DEPRESSAO EM IDOSOS

Marleide Souza Queiroz de Oliveira?

Maria Elizabete de Amorim Silva Marinho?

RESUMO

O crescimento da populacédo idosa vem aumentando consideravelmente nos ultimos anos e com
isso algumas doencas podem surgir, como exemplo a depressdo, que é uma doenca que vem
crescendo cada vez mais na referida populagéo. Este estudo teve como objetivo identificar na
literatura como acontece a assisténcia de enfermagem direcionada a deteccdo precoce e ao
acompanhamento da depressdo em idosos. A metodologia utilizada neste estudo foi uma revisdo
integrativa da literatura, realizada por meio da busca e leitura de artigos cientificos indexados
nas bases de dados: Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS),
Scientific Electronic Library Online (SciELO) e Base de Dados de Enfermagem (BDENF). Os
critérios de inclusdo dos artigos no estudo foram as publicacGes cientificas relacionadas ao
tema, com textos publicados na integra; entre os anos de 2019 a 2024; na lingua nacional; que
tinham informagdes relacionadas ao tema e ao objetivo do estudo. Como descritores foram
utilizados: idosos; depressao; prevencdo de doengas; equipe de enfermagem. Os resultados do
estudo evidenciaram que a atuacdo do enfermeiro no diagndstico precoce e acompanhamento
do idoso com depressdo é um diferencial extremamente relevante, tendo em vista que o
profissional de enfermagem cria um elo de proximidade e confianca, estabelecendo uma
comunicacdo facil, fazendo com que o idoso receba informacGes sobre sua doenca e tenha uma
melhor adesdo ao tratamento. A contribuicdo desse estudo se da principalmente para os
estudantes do curso de enfermagem, pois 0s mesmos serdo os maiores beneficiados com a
pesquisa, tendo em vista que ha poucos artigos sobre o tema, e dessa maneira havera novas
propostas de trabalho sobre o tema discutido. Dessa forma, esse trabalho serve como uma
possibilidade de desenvolvimento de novas pesquisas, e uma grande forma de trabalhar na
deteccdo precoce, assim como prestar uma assisténcia de qualidade a idosos acometidos por
depressao.

Palavras-chave: idosos; depressdo; prevencao de doencas; equipe de enfermagem.
ABSTRACT

The growth of the elderly population has increased considerably in recent years and as a result
some diseases may arise, such as depression, which is a disease that is increasingly growing in
this population. This study aimed to identify in the literature how nursing care aimed at early
detection and monitoring of depression in the elderly occurs. The methodology used in this
study was an integrative literature review, carried out by searching and reading scientific
articles indexed in the following databases: Latin American and Caribbean Literature in Health
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Sciences (LILACS), Scientific Electronic Library Online (SciELO) and Nursing Database
(BDENF). The inclusion criteria for articles in the study were scientific publications related to
the topic, with texts published in full; between the years 2019 to 2024, in the national language;
who had information related to the topic and objective of the study. And the descriptors used in
the research were elderly; depression; prevention of diseases; Nursing team. The results of the
study showed that the role of nurses in the early diagnosis and monitoring of elderly people
with depression is an extremely relevant difference, considering that the nursing professional
creates a bond of proximity and trust, establishing easy communication, making the elderly
receive information about their illness and have better adherence to treatment. The contribution
of this study is mainly for nursing students, as they will be the biggest beneficiaries of the
research, considering that there are few articles on the topic, and thus there will be new work
proposals on the topic discussed. In this way, this work serves as a possibility for developing
new research, and a great way to work on early detection, as well as providing quality assistance
to elderly people affected by depressio

Key words: elderly; depression; prevention of diseases; nursing team.

1 INTRODUCAO

O envelhecimento é um processo natural que afeta qualquer pessoa ao longo da vida.
Assim, os individuos que estdo vivenciando esse processo requerem atencao especial, pois é
uma fase onde ocorrem algumas mudancas. Por ndo conseguirem realizar suas atividades como
antes, os idosos podem ser rejeitados e menosprezados, e muitos sofrem de algumas doengas
que exigem cuidados gerais da familia e da sociedade (Feitosa et al., 2021).

A longevidade é certamente uma vitoria. O envelhecimento nos paises desenvolvidos
esta associado a melhorias nas condi¢fes gerais de vida, enquanto nos paises em
desenvolvimento, como o Brasil, esse processo ocorre muito rapidamente, ndo deixando tempo
para que a reestruturacdo social e de saude atenda as necessidades emergentes (Aradjo et al.,
2021).

Segundo Rocha e Bittencourt (2019), os idosos vivenciam diversas condicOes, tais
como: perdas cognitivas, fisicas e/ou mentais, e alteraces na personalidade, na vida social e/ou
produtiva, que afetam de alguma forma a autonomia dos idosos em relagéo a independéncia,
cotidiano e qualidade de vida.

No Brasil, 0 nUmero de pessoas com mais de 60 anos é crescente (IBGE, 2022). Nesse
contexto, cuidar dessa populacdo é um grande desafio, porque grande parte dos idosos apresenta
menor nivel econdmico e maiores taxas de doencas cronicas, causando doengas mentais como
a depresséo (Lima et al., 2021a).

A depressdo € uma doenca grave que afeta milhdes de pessoas em todo o mundo e é 0

segundo principal problema de saude nos ultimos anos. Refere-se a um transtorno mental



crbnico gue afeta a questao neuroldgica, resultando na incapacidade dos neurotransmissores de
transmitir adequadamente. Os idosos a medida que envelhecem, presenciam o aparecimento de
doencas e a perda de entes queridos, levando a possiveis danos a sua satde mental, incluindo a
depressdo (Cruz; Casado; Furlan, 2021).

A depressdo ndo é apenas tristeza, nem € inerente ao processo de envelhecimento, mas
é uma condicdo que deve ser tratada. Portanto, em idosos, a depressdo pode ser um exemplo
comum de transtorno com manifestagdes clinicas inespecificas e atipicas. Contudo, ao trabalhar
com idosos institucionalizados, por exemplo, o isolamento, as dificuldades de relacionamento,
os problemas de comunicacao e os conflitos com familiares ou outras pessoas podem contribuir
ou desencadear a depressao (Fidelis; Oliveira, 2020).

Cruz, Casado e Furlan (2021) acreditam que os idosos que vivem com suas familias e
pertencem a comunidade tém 15% de chance de sofrer de depressdo, enquanto os idosos que
vivem em lares de idosos e em outras instituicdes tém maior probabilidade de sofrer de
depressdo. Para as pessoas que estdo internadas por motivo de doenca, esse nimero pode ser
maior, chegando a 50% em internacao hospitalar.

Os fatores de risco para depressdo em idosos incluem: idade, estado civil, ocupacéo,
situacdo socioecondmica, luto, relacionamentos intimos, isolamento social, abandono,
dificuldades de mobilidade, dificuldades cognitivas, historico familiar, doenca crénica e
incapacidade. Diversas doencas neurologicas e o uso de algumas medicagbes podem causar
sintomas depressivos, como doencas enddcrinas, doencas infecciosas, inflamatérias, doencas
cardiovasculares e deméncia degenerativa (Feitosa et al., 2021).

O impacto da depressé@o na populacao idosa deve ser estudado porque, dentre as graves
consequéncias da depressdo em idosos, podemos destacar aquelas relacionadas as diversas
modalidades de dificuldades na realizacdo e vivéncia das atividades da vida diaria (AVD), que
incluem a qualidade de vida, como atividades relacionadas ao autocuidado, atividades laborais,
reunides sociais, entre outras (Lima et al., 2021).

Porém, Santos et al. (2020) enfatiza que a depressdo ndo é inerente ao processo de
envelhecimento, sendo uma condicao que requer cuidados e tratamento. Em idosos, a depressdo
apresenta manifestacdes clinicas inespecificas e atipicas. A presenca desta doenca em idosos
pode ter um impacto negativo nas suas vidas. Dado que os idosos com depressdo tendem a
apresentar maior comprometimento fisico, social e funcional, e quanto mais grave a doenca
inicial, aliada a falta de tratamento adequado, pior é o progndstico.

Para Paula et al. (2019) por ter maior contato com a populacdo idosa em geral, a

enfermagem desempenha um papel fundamental no reconhecimento de sinais e sintomas de
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doencas. Além disso, pode ser capaz de identificar seus fatores de risco para depressdo e tomar
medidas para ajudar a minimizar os danos causados pela depressdo, evitando que ela piore.

Portanto, é necessario que o enfermeiro identifique fatores de risco ou questdes praticas
que possam fundamentar a suspeita de depressdo durante a consulta. O enfermeiro, como
profissional da Atencdo Priméria a Salde, que tem contato direto com o idoso, precisa
reconhecer as manifestacGes clinicas indicativas de depressdo e assim delinear o processo de
enfermagem para o planejamento do cuidado, tendo também como atores desse processo a
psiquiatria e a psicologia (Lima et al., 2021).

O presente estudo se justifica, inicialmente, pelo aumento da expectativa de vida e
consequentemente, o0 aumento na populagédo de pessoas idosas. Este tema foi escolhido devido
ao aumento significativo do numero de idosos que sofrem de depressdo, cujas familias acabam
por acreditar que os sintomas sao decorrentes do envelhecimento, sem perceberem a gravidade
da doenca. Assim, como os enfermeiros, especialmente os da atengdo priméria, sdo proximos
dessa populagédo, podem perceber antecipadamente os fatores de risco para a depresséo nos
idosos, realizando uma deteccdo precoce, e promovendo uma assisténcia que seja capaz de
preveni-la, assim como precaver os danos que ela pode trazer para a satde do idoso, realizando
um acompanhamento precoce e continuo do tratamento ao longo do tempo.

Diante desse contexto, foi delineada a seguinte questdo norteadora: Como acontece a
assisténcia de enfermagem direcionada a deteccao precoce e ao acompanhamento da depressao
em idosos? Para tanto, este estudo objetivou: ldentificar na literatura como acontece a
assisténcia de enfermagem direcionada a deteccao precoce e ao acompanhamento da depressdo

em idosos.

2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 Envelhecimento

Envelhecer é um processo natural que caracteriza uma etapa da vida humana e ocorre
por meio de mudancas fisicas, psicologicas e sociais, que afetam a sobrevivéncia de cada
individuo a longo prazo de maneiras especificas. O envelhecimento pode ser entendido como
normal, um processo fisiologico acompanhado de alteragdes que ocorrem ao longo dos anos,
ou seja, sem distdrbios comportamentais, amnésia, etc. E, o envelhecimento também pode ser
entendido como um processo patoldgico, com o surgimento de doengas crbnicas ou outras

alteracdes que afetam a saude do idoso, como perda de memoria, falta de atencéo, incapacidade
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de compreensao, entre outras (Paula et al. 2019).

Medeiros, Toledo e Sousa (2022) argumentam que as mudancas trazidas pelo
envelhecimento trazem indmeras limitagbes e perdas, como aposentadoria, morte de entes
queridos, problemas médicos, levando ao isolamento e a autodepreciacéo.

Recentemente, muitas pesquisas tém sido feitas sobre a satde dos idosos, pessoas com
60 anos ou mais sdo consideradas idosas, com isso 0 numero de idosos aumentou
significativamente nas ultimas décadas. Porém, considerando que envelhecer ndo significa
adoecer, o0 idoso pode e deve ser saudavel, mas a medida que o corpo envelhece, muitas vezes
perde parcial e fisiologicamente suas funcdes. O papel dos profissionais de salde nesse
processo € promover uma abordagem em que os idosos sofram apenas perdas fisioldgicas,
tornando essas perdas déficits menores que ndo levam a mudancas no estilo de vida (Pimentel,
2022).

Infelizmente, para muitos idosos, o aumento da longevidade é acompanhado pelo
declinio da saude fisica e mental, com multiplas condi¢des cronicas, perda de independéncia e
autonomia, restricdes socioeconémicas e ambientais, sendo todos esses fatores associados a
funcionalidade limitada (Paula et al., 2019).

Pereira, Santos e Spinola (2021) defendem que o envelhecimento é acompanhado de
diversas alteracGes proprias dessa fase da vida, e que dentre as doencas que acometem os idosos,
a deméncia e a depressdo sdo as que mais se destacam.

A assisténcia a saude do idoso deve focar na manutencdo da qualidade de vida e deve
levar em consideracdo o processo de perdas inerentes ao envelhecimento, bem como a
possibilidade de prevenir, manter e reabilitar suas condi¢Ges de satde (Paula et al., 2019).

Porém, em alguns casos, observam-se perdas mais acentuadas, o que pode levar a uma
certa dependéncia do individuo. Nesse contexto, os idosos tendem a ser mais vulneraveis e a
perder a autonomia e a consciéncia, devido a fatores relacionados as doengas cronico-
degenerativas que afetam o sistema nervoso do individuo, das quais a depressao € a que mais
se destaca (Aradjo et al., 2021; Pimentel, 2022).

2.2 Depressao em ldosos

Segundo Medeiros, Toledo e Sousa (2022) a depressdo € uma sindrome causada por
uma série de mecanismos patogénicos e etioldgicos, causada pela deficiéncia de
neurotransmissores monoaminérgicos, que levam, por exemplo, a0 aumento de serotonina,

dopamina, epinefrina, entre outros, os quais na fenda sinaptica, produzem sensacOes de
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conforto, humor, apetite, prazer e bem-estar (fisico e emocional).

Segundo Lima et al. (2021) a depressdo é uma doenca mental na qual os pacientes
vivenciam sofrimento psicologico. Em idosos, a depressdo é uma sindrome com multiplas
manifestacOes clinicas, afetando aproximadamente 2% a 14% dos idosos residentes na
comunidade, e aproximadamente 30% dos idosos institucionalizados. Porém, por razdes sociais
e culturais, alguns deles resistem ou ignoram sintomas mentais, como irritabilidade,
desconforto fisico, depressdo, baixa autoestima, etc.

A depressao tem uma classificacdo especifica, sendo subdividida em trés tipos: leve,
moderada e grave, e os individuos podem ou ndo apresentar sintomas psicoticos. Sob condi¢oes
mais leves, um individuo pode realizar praticamente qualquer coisa. Em situa¢cGes moderadas,
a pessoa encontrard alguma dificuldade em realizar tarefas aparentemente simples. Em casos
graves, os individuos experimentam explosdes emocionais, desejos de morte e muitos até
experimentam pensamentos suicidas frequentes (Lima et al., 2021b).

Hoje, a depressdo é uma das maiores queixas dos idosos e é considerada a doenca mental
mais comum na populacao idosa, levando a diminuicao da qualidade de vida desta populacéo,
devido a intervencdes assistenciais pouco frequentes (Medeiros; Toledo; Sousa, 2022).

Portanto, simplesmente diagnosticar idosos com depressdo nado é suficiente; primeiro, é
necessario fazer esforcos para reverter o quadro e fazé-los se recuperar. A equipe de salde,
principalmente a equipe de enfermagem, precisa detectar essa situacdo o0 mais precoce possivel
e trabalhar junto a familia do idoso para encontrar alternativas e solucGes para evitar causar
maiores danos ao idoso (Pereira; Santos; Spinola, 2021).

Pimentel (2022) acredita que a depressao € uma doenca grave que pode causar danos e
prejuizos aos pacientes. E comum em idosos e impede o individuo de realizar atividades que
vao das mais simples as mais dificeis. Portanto, evolui gradativamente de acordo com a
vulnerabilidade do individuo e, portanto, esta relacionada a uma variedade de fatores externos
e internos que favorecem a doenga do individuo e da mesma forma favorecem a sua
exacerbacdo. Envolve até certo ponto aspectos fisicos, psicologicos e sociais, podendo ser
visualizada com base em alguns sinais e sintomas.

A medida que o idoso envelhece, as suas limitagdes aumentam, e é neste momento que
os familiares se ausentam, confiando esta funcdo de cuidado a terceiros, ou simplesmente
isolam o idoso do cotidiano familiar, mesmo que partilhem o mesmo espaco. Outra questdo
muito importante é a atividade fisica, além de uma alimentacdo saudavel, os idosos que
praticam atividade fisica regular podem reduzir a probabilidade de depressao e outras doencas

(Pereira; Santos; Spinola, 2021).
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Neste contexto, é evidente que as causas da depressdo nos idosos estdo relacionadas
com uma série de fatores sociais, neurobioldgicos e outros. Esta patologia pode manifestar-se
como momentos de reducdo da qualidade de vida, associados a doenga clinica grave, luto e
abandono. Além disso, pacientes idosos com depressdo tém maior probabilidade de cometer
suicidio do que pacientes ndo deprimidos. Pensando nisso, € importante receber tratamento de
um profissional de salde para reduzir o sofrimento psiquico (Lima et al., 2021a).

A ocorréncia de depressdo em idosos aumenta o risco de morbidade clinica. Portanto, o
reconhecimento precoce e a determinacdo das condi¢cdes em que a doenga ocorre sao cruciais
para o diagnostico da doenca e para a préatica da sistematizacdo da assisténcia em satde. No
entanto, apesar da crescente consciéncia do impacto desta doenca, a doenca € muitas vezes
negligenciada, pois os profissionais de salde a consideram apenas parte da fase normal do
envelhecimento, levando a um tratamento inadequado (Pinho et al., 2021).

A depressdo € atualmente considerada a doenca mental mais comum entre idosos no
Brasil. A depressdo em idosos envolve muitos fatores de risco, como institucionalizacéo, falta
de relacionamento interpessoal, abuso emocional, verbal e fisico, soliddo e abandono. Esses
fatores variam de acordo com diferentes caracteristicas demogréaficas, com efeitos que
permeiam dimensGes fisicas, psicolégicas, emocionais, comportamentais e sociais (Medeiros;
Toledo; Sousa, 2022).

A taxa de incidéncia entre as mulheres é de 55,5% da populacdo. Em relacédo a idade,
observou-se que a depressao aumenta entre os 70-79 anos. A razdo da dominancia feminina
pode ser explicada pela maior procura de servigos de saude por parte desse género, bem como
pelo fato de os proprios servicos de saude oferecerem poucos programas de salde para 0s
homens, o que os afasta dos servi¢os. Como resultado, séo relatados mais casos de depresséo
em mulheres e, além disso, historicamente, as mulheres tém sido submetidas a pressdes sociais
para assumirem diversos papeis e tarefas, o que as sobrecarrega fisica e psicologicamente,
tornando-as mais suscetiveis a doencas (Lima et al., 2021).

Os sintomas da depressdo sdo: choro persistente, dificuldade de concentragdo,
isolamento social, perda de apetite, insénia, perda de interesse por coisas que proporcionam
prazer, entre outros, sendo de extrema importancia a administracdo de medicamentos sob
supervisdao do psiquiatra e com o acompanhamento de um psicologo e da equipe de
enfermagem, especialmente da atencdo priméaria (Cruz; Casado; Furlan, 2021; Lima et al.,
2021b).

Pode-se dizer que a depresséo é uma condicao clinica extremamente relevante para todas

as idades, mas principalmente nos idosos, porque aumenta a incidéncia de morbidade e
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mortalidade. Como o préprio nome sugere, essa patologia faz com que o paciente se sinta
deprimido, o que pode levar o paciente a se afastar do meio social, ndo permitir atividades que
antes lhe traziam prazer e, em estagios muito graves, pode levar o paciente ao suicidio
(Pimentel, 2022).

Fidelis e Oliveira (2020) argumentam que o diagnostico deste transtorno em idosos tem
sido dificil dado o forte estigma contra a velhice e as doencas mentais. Isso dificulta o
tratamento adequado, o que faz com que o transtorno seja considerado a doenca mental mais

comum entre 0s idosos.

2.3 Assisténcia de enfermagem em casos de depressao na populacéo idosa

O enfermeiro pode detectar sintomas depressivos em idosos por meio da consulta de
enfermagem. Nessa 0tica, a conduta do enfermeiro frente ao idoso com depresséo néo se limita
a esclarecer davidas sobre o tratamento medicamentoso, mas acontece por meio da escuta
terapéutica, entendendo as davidas e anseios do paciente e, a partir disso, orientando o paciente
com informaces de facil compreensédo, também estende essas orientacdes aos familiares que
acompanham idosos (Lima et al., 2021).

Santos et al. (2020) acredita que ao implementar estratégias que visem a identificagdo
de sintomas depressivos e fatores associados, deve-se chamar a atencdo dos profissionais de
salide com vistas a implementacéo de intervencdes adequadas para prevenir a doenca. Portanto,
faz-se necessario utilizar ferramentas como estratégias para o desenvolvimento de acdes
integrais de saude, como as a¢des educativas para promover a autonomia e a participacdo dos
idosos na sociedade, buscando compreender a relacdo entre fatores sociais, culturais e
subjetivos, saude e qualidade vida dos idosos, despertando assim a necessidade de uma
assisténcia integral, sensivel e participativa.

Diagnosticar depressdo em idosos néo é facil e aumenta a morbimortalidade em idosos.
Com o tempo, os idosos com depressdo podem desenvolver comorbidades. Para prevenir
consequéncias graves, 0s enfermeiros devem realizar registros de enfermagem completos e
detalhados com base nas informacgfes dos familiares e cuidadores para melhor facilitar o
diagnéstico (Lima et al., 2021b).

Para Pinho et al. (2021) a triagem deve ser realizada o mais precocemente possivel, com
foco nos sintomas: alterac6es de humor, depressao, isolamento social, situagdes financeiras e
familiares instaveis, falta de humor positivo, irritabilidade, apatia, ansiedade, alterac6es de sono

e apetite. Para tanto, a fim de identificar precocemente alteracGes e evitar riscos podem ser
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utilizadas ferramentas de fécil aplicacdo e baixo custo, como a Escala de Depressao Geriatrica
(EDG), o Mini Exame do Estado Mental (MEEM), a Escala de Lawtone Brody, o indice de
Katz e o Protocolo de Identificagdo de Vulnerabilidade em Idosos (VES-13), entre outras.

Diante dessa realidade, a atuacdo do enfermeiro pode contribuir para a melhora dos
pacientes com depressdo. A assisténcia de enfermagem ao idoso com depressdo baseia-se em
orientd-lo sobre a importancia da medicacao, esclarecer suas duvidas, ouvir, compreender e
solucionar suas queixas com atencdo. O enfermeiro pode incentivar o desenvolvimento pessoal
e 0 desempenho de novas tarefas, incentivar a atividade fisica e a presenca de idosos em grupos
de atividades (Feitosa et al., 2021).

Portanto, o papel da enfermagem na identificacdo da doenca € crucial, principalmente
porgue a enfermagem tem contato mais frequente com o paciente, o que possibilita identificar
0s sinais e sintomas da doenca, bem como os fatores de risco para o desenvolvimento da
enfermidade. Implementar acOes terapéuticas que ajudem a minimizar danos e exacerbagoes da
depressdo, promovendo o bem-estar do paciente e a recuperagdo psicossocial (Pinho et al.,
2021).

Diante da identificacdo dos fatores de risco para a depressdo em idosos faz-se necessario
esforcos de intervencdo educativa para prevenir tal condicdo em idosos que se encontram em
situacBes mais vulnerdveis. Além de agdes que podem prevenir a doenca, quando realizadas
prioritariamente por meio de grupos, pode estimular a reintegracdo de mais pessoas ao status
social, bem como promover a satde e melhorar a qualidade de vida (Santos et al., 2020).

Diagnosticar a depressdo em idosos € complexo e uma acdo repleta de limitagdes,
porque seus sintomas podem ser facilmente confundidos com os sintomas fisicos do processo
normal de envelhecimento. Portanto, recomenda-se que a enfermagem e a equipe
multiprofissional se concentrem melhor na atencdo primaria com alguma abordagem para
deteccdo precoce de fragilidade e sintomas depressivos (Medeiros; Toledo; Sousa, 2022).

O profissional enfermeiro desempenha importante papel no manejo do idoso que
apresenta sinais e sintomas de depressao, pois além dos ja mencionados, pode orientar o idoso
em atividades educativas e preventivas, incentiva-lo ao contato familiar e social, e estimular
atividades cognitivas (Feitosa et al., 2021).

Portanto, o trabalho de cuidado e assisténcia deve ser analisado sob a perspectiva da
felicidade do idoso em atender as suas necessidades. Ao enfatizar os idosos como participantes
nos cuidados, eles séo vistos como integrados na sociedade e nos grupos sociais. As
intervencgdes de enfermagem sao, portanto, acdes praticas baseadas nas necessidades do idoso

que transcendem o nivel bioldgico (Lima et al., 2021a).
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3 METODOLOGIA

A metodologia adotada para este trabalho é baseada em uma reviséo integrativa da
literatura, com abordagem qualitativa do problema investigado. Segundo Alcoforado et al.
(2014) a revisdo integrativa € um método que tem como finalidade sintetizar resultados obtidos
em pesquisas sobre um tema ou questdo, de maneira sistematica, ordenada e abrangente.

E designada integrativa porque fornece informagdes mais amplas sobre um determinado
assunto ou problema, ao integrar as informacdes de diversos materiais. Deste modo, 0 revisor
ou pesquisador pode elaborar uma revisdo integrativa com diferentes finalidades, podendo ser
direcionada para a definicdo de conceitos, revisdo de teorias ou andlise metodologica dos
estudos incluidos de um topico particular (Alcoforado et al., 2014).

Trata-se de um método que consiste em avaliar de forma critica estudos primarios sobre
a temaética, selecionando-os de acordo com as fases organizativas que permitem a analise e a
avaliacdo dos dados coletados. Devido a grande demanda de informacdes na area da saude, se
faz indispensavel a selecdo dos artigos em evidéncias comprovadas para pesquisas cientificas.

A partir desta consideracdo, a revisdo integrativa proporciona um arranjo com as
informagdes e os resultados mais relevantes das pesquisas (Souza et al., 2019).

Para tanto, foram seguidas as etapas: identificacdo do tema e selecdo da questdo de
pesquisa; estabelecimento dos critérios de inclusdo/exclusdo dos estudos; definicdo das
informacdes a serem coletadas dos estudos selecionados; categorizacao e avaliacdo dos estudos
incluidos; interpretacdo dos resultados e sintese do conhecimento (Pereira et al., 2019).

Para o alcance do objetivo proposto neste estudo, a busca do material foi guiada pela
seguinte questdo norteadora: Como acontece a assisténcia de enfermagem direcionada a
deteccdo precoce e ao acompanhamento da depressdo em idosos?

Os critérios de inclusdo dos estudos foram as publicacdes cientificas relacionadas ao
tema, com textos publicados na integra; entre os anos de 2019 a 2024; na lingua portuguesa;
que tenham informacGes relacionadas ao tema e ao objetivo do estudo. Os critérios de exclusdo
foram publicacGes que ndo estivessem relacionadas ao tema proposto, artigos incompletos,
resenhas e resumos, e o0s artigos publicados apenas em inglés ou espanhol.

O levantamento do material foi realizado nos meses de margo a abril de 2024, por meio
da busca de artigos cientificos publicados em revistas nas seguintes Bases de Dados: Literatura
Latino-americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Scientific Electronic Library
Online (SciELO) e Base de Dados de Enfermagem (BDENF). Também foram lidas e analisadas
as portarias disponibilizadas pelo Ministério da Saude (MS) para melhor compreensao e



17

aprofundamento do tema. Para tanto, foram utilizados os seguintes descritores: “Idoso”;
“Depressao”; “Prevengdo de Doengas”; “Equipe de Enfermagem”; os quais foram combinados
entre si por meio dos operadores booleanos “AND” e “OR”.

Apos a busca inicial dos artigos, por meio do cruzamento dos descritores nas bases de
dados, apareceram um quantitativo de 50 artigos, sendo: 17 artigos na SciELO; 19 artigos na
BDENF; e, 14 artigos na LILACS. Apos a aplicagdo dos critérios de inclusdo e excluséo
selecionados para este estudo, dos 50 artigos encontrados na fase inicial, foram selecionados
apenas 38 artigos, sendo: 13 artigos da SciELO; 15 artigos da BDENF; e, 10 artigos da LILACS.

Ap0s a analise dos titulos e resumos dos 38 artigos mencionados anteriormente, foram
selecionados 29 artigos para leitura na integra, sendo divididos da seguinte maneira: 10 artigos
na SciELO; 12 artigos na BDENF; 07 artigos na LILACS.

Em relacdo ao quantitativo de artigos selecionados em cada base de dado na fase final,
foram recuperados 22 artigos, tem-se o seguinte: sete artigos foram encontrados na SCiELO
(31,81 %), dez artigos na BDENF (45,45%) e cinco artigos na LILACS (22,72%).

Na figura 1, apresenta-se o processo de selecdo e a quantidade de artigos por base de
dado, incluidos na fase final da revisdo integrativa.

A andlise dos dados seguiu as diretrizes da analise temética (Minayo, 2014), a qual se
baseia nas etapas de pré-andlise, exploracdo do material ou codificacdo, e tratamento dos
resultados obtidos/interpretacdo. Cada artigo foi lido repetidas vezes e analisados para a
construcdo de uma sintese acerca dos principais aspectos para a compreensao dos objetivos

tracados neste estudo.
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Figura 1 - Distribuicéo dos artigos selecionados em cada fase de acordo com as bases de dados utilizadas.
Goiana - PE, Brasil, 2024.

Estudos incluidos na reviséo = 22

Fonte: Dados da pesquisa, 2024.

4 RESULTADOS

A partir dos critérios de inclusdo e analise minuciosa dos artigos selecionados para a
construcdo deste estudo, as informacgdes foram extraidas mediante uma coleta de dados
bibliograficos, no qual foram selecionadas 22 producdes, que estdo categorizadas de acordo
com base de dados, titulo do artigo, autoria e ano de publicacdo, e objetivo, conforme
apresentado no quadro 1.
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QUADRO 1 - Caracterizac¢ao dos artigos incluidos na Revisdo Integrativa da Literatura, de acordo

com: base de dados, titulo do artigo, autoria e ano de publicacdo, e objetivo. Goiana - PE, Brasil, 2024.

(continua)

Base de Titulo Autor-Ano Objetivo

dados

SciELO Instrumento para | ROCHA, J. S,; Identificar, na literatura cientifica, os instrumentos
consulta de | BITTENCOURT, utilizados por enfermeiros, para realizar o0s
enfermagem em | G. K.G. D. cuidados de enfermagem em idosos com depresséo
idosos com | 2019 e residentes nas Instituicdes de Longa
depressao: uma Permanéncia para Idosos (ILPI).
revisdo integrativa.

SciELO A atuacéo do | PAULA, R. T. et Identificar a importancia da atuacdo da
enfermeiro diante a | al. enfermagem a idosos institucionalizados.
depressdo em idosos | 2019
institucionalizados:
subsidios de
prevencéo.

LILACS  [Fatores associados a | VENTURA, J. et Refletir sobre os fatores associados a depresséo no
depressdo e  os | al. idoso.
cuidados de | 2020
enfermagem no idoso

BDENF /Atuacéo da | PEREIRA, B. R. S. | Identificar estudos sobre a atuagdo da enfermagem
enfermagem frente a | et al. frente & depressdo nos idosos publicados nos anos
depressdo na | 2020 de 2014 a 2019.
populacdo idosa.

SciELO Depressao em idosos | OLIVEIRA, L. Identificar os principais fatores que contribuem
institucionalizados: 2020 para o desenvolvimento desse estado depressivo.
uma revisdo de
literatura.

LILACS  [Envelhecimento: as | FIDELIS, J. S,; Demonstrar a importancia da enfermagem na
acoes de enfermagem | OLIEVIRA, L. P. prevencdo da depressdo no idoso, descrevendo a
a idosos com | 2020 fisiopatologia da depressdo, deixando clara a
depressao. importancia do enfermeiro na prevencao e cuidado

com o idoso.

SciELO Enfermagem na | SOUSA, P. H. S. F. | Identificar a partir da literatura, os fatores de risco
prevencdo da | etal. para depressdo no idoso, bem como a importancia
depressdo no idoso. 2020 da enfermagem frente a essa situacéo.

BDENF Sintomas depressivos | ANDRADE, L. et Verificar a prevaléncia e fatores associados a
e fatores associados | al. sintomas depressivos em idosos
em idosos residentes | 2020 institucionalizados.
em instituicdo de
longa permanéncia.

BDENF Autoestima e risco | SANTOS, J.O. et Mensurar a autoestima e o risco para depressdo em

para depressdo em
idosos residentes em
instituicGes de longa
permanéncia.

al.
2020

idosos residentes em
Permanéncia.

Instituicdlo de Longa
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QUADRO 1 - Caracterizacao dos artigos incluidos na Revisdo Integrativa da Literatura, de acordo

com: base de dados, titulo do artigo, autoria e ano de publicacéo, e objetivo. Goiana - PE, Brasil, 2024.

(continua)
Base de Titulo Autor-Ano Objetivo
dados

SciELO Cuidados de | LIMA, V. J.S. Identificar os cuidados de enfermagem prestados a
enfermagem a pessoa | 2021 pessoa com depressdo atendida pela Atencdo
com depressdo Priméria a Saude, através das evidéncias cientificas
atendida na Atencdo publicadas no Brasil.

Priméria de Salde.

BDENF Percepcbes de | FEITOSA, J. P. Analisar a percepcdo de enfermeiros acerca da
enfermeiros  acerca | et al. depressdo em idosos.
da depressio em | 2021
idosos.

SciELO Depressao na terceira | CRUZ, J. M.; Entender como a depressdo age em pessoas idosas,
idade. CASADO, M. F; quais sdo as causas e qual o papel da enfermagem no

FURLAM, S. tratamento desta doenca.
2021

LILACS  |Assisténcia em salde | CRUZ, E. M. A. Analisar e descrever a importancia da assisténcia
ao idoso com quadro | et al. em salde ao paciente com depressdo na terceira
depressivo. 2021 idade.

BDENF /Assisténcia em satde | LIMA, Y. B. R. Enfatizar a importancia da assisténcia qualificada
ao idoso com quadro | et al. do profissional da enfermagem ao idoso com
depressivo. 2021 depresséo.

LILACS  |Assisténcia prestada | ARAUJO, T. O. Realizar revisdo de literatura sobre a importancia da
pelo profissional de | etal. assisténcia e cuidados de enfermagem ao idoso com
enfermagem ao idoso | 2021 depressdo, para melhoria continua da qualidade de
depressivo. vida deste paciente, para assim contribuir com

informacBes pertinentes para os profissionais de
salde que trabalham nesta area.

BDENF Depressdo na terceira | PEREIRA, C. W. | Identificar os fatores de risco que afetam a
idade: uma revisdo | R.; depressdo no idoso.
integrativa dos | SANTOS, R. B.
fatores S,;
predisponentes. SPINOLA, M.

C.R.
2022

BDENF Uso de instrumentos | MARQUES, D. Caracterizar por meio da literatura nacional, os
assistenciais pelo | S. etal. instrumentos  assistenciais  utilizados  pelo
enfermeiro no | 2022 enfermeiro na identificacdo de sintomas depressivos
rastreio de sintomas na populagdo idosa atendida.
depressivos em

idosos.
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QUADRO 1 - Caracterizacdo dos artigos incluidos na Revisdo Integrativa da Literatura, de acordo

com: base de dado, titulo do artigo, autoria e ano de publicacéo, e objetivo. Goiana - PE, Brasil, 2024.

(continua)
Base de Titulo Autor-Ano Objetivo
dados
Prevaléncia de | PIMENTEL, L. Compreender os fatores que podem levar ao
depressdo em | 2021 adoecimento e, do mesmo modo, permitem o
idosos controle da depressdo em idosos
LILACS institucionalizados: institucionalizados.
uma proposta de
educacdo em salde.
Cuidados de | PINHO, K. C. Identificar e analisar as evidéncias disponiveis na
enfermagem em | Q.etal. literatura, no que tange os Cuidados de
idosos com | 2021 Enfermagem em ldoso com Depressdo, na série
BDENF depressdo: revisdo histérica de 2015-2019, visando a melhora da
integrativa da assisténcia de enfermagem, evitando a piora do
literatura. quadro depressivo, proporcionando o aumento da
qualidade de vida e reintegracéo dele na sociedade.
Intervencoes MEDEIROS, G. Estimar a frequéncia de depressdo em idosos
medicamentosas e | L.F; usudrios de Unidade Basica de Salde da Paraiba,
depressdo em | TOLEDO, M. bem como as intervengdes terapéuticas
BDENE idosos: estudo em | A, medicamentosas realizadas.
Unidade Bésica de | SOUZA, M. N.
Saude da Paraiba. A
2022
Intervencgoes SANTOS, J. F. Descrever  intervencBes  educativas  como
educativas como | etal. possibilidade de prevencdo da depressdo em idosos
. possibilidade de | 2022 residentes em um conjunto habitacional.
SciELO x
prevencdo da
depressao.
Atencéo na | CAPRA, S. F. et Compreender e destacar a funcdo da enfermagem
enfermagem a | al na atencdo ao idoso com transtorno depressivo,
pessoa idosa com | 2023. entendendo a influéncia desse profissional no trato
BDENF transtorno da pessoa senil, demonstrando assim a importancia
depressivo. dessa atividade.

Fonte: Dados da pesquisa, 2024.

5 DISCUSSOES

O crescimento da populacdo idosa vem aumentando consideravelmente nos Gltimos

anos, isso é demonstrado pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica - IBGE, que revelou

que existem 33 milhdes de pessoas idosas no Brasil. Esse crescimento € decorrente dos avangos

da medicina, que aumentou a expectativa e a qualidade de vida da populacéo idosa (IBGE,

2022).

Para a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), idoso € todo individuo com 60 anos ou
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mais. Este mesmo entendimento esta presente na Politica Nacional do Idoso, instituida pela lei
federal 8.842, de 1994, e no Estatuto do Idoso - lei 10.741 de 2003 (Brasil, 2003).

A Politica Nacional do Idoso tem como objetivo assegurar os direitos sociais do idoso,
entre eles, o direito: a satde, ao trabalho, a assisténcia social, a educacdo, a cultura, ao esporte,
a habitacdo e aos meios de transportes, criando condi¢fes para promover sua autonomia,
integracdo e participagéo efetiva na sociedade (Brasil, 2006).

O envelhecimento ocorre de modo gradativo e individual, e junto a esse processo pode
desencadear inumeras patologias, entre elas a depressao. Andrade et al., (2020), enfatiza que a
depressdo é considerada um disturbio da area afetiva ou do humor, que vem sendo apontada
como um dos principais determinantes da piora da qualidade de vida em idosos.

Mediante a esse cenario, Cruz et al., (2021) ressaltam que a enfermagem atua com o
compromisso de identificar e amenizar os problemas enfrentados pelo idoso no cotidiano, 0s
quais dificultam o seu bem-estar, realizando assim, acGes para a promocdo da saude, que
proporcionem beneficios nos fatores bioldgicos, psicoldgicos e sociais da pessoa idosa.
Corroborando, Pinho et al., (2021) enfatizam ainda que é importante apontar a obrigacdo dos
gestores em salde dos 6rgdos competentes, sociedade e familiares no suporte para o tratamento
desses clientes, colaborando para o bem-estar e qualidade de vida na populagéo idosa.

Feitosa et al., (2021), destaca que ao descobrir a depressédo no idoso precocemente, a
equipe multiprofissional deve planejar de forma articulada o melhor tratamento, e o profissional
da enfermagem tem o papel extremamente relevante, ndo s6 fornecendo apoio no tratamento
com os medicamentos, mas ressaltando sempre ao paciente 0 quanto é importante o seu papel
no cuidar, fortalecendo o autocuidado, e que o profissional esta ali para apoia-lo e para ouvi-lo.
Corroborando com os autores supracitados Lima et al., (2021), destacam também que a
enfermagem atua diretamente na linha de frente no cuidar, prestando uma assisténcia fidedigna
e de qualidade.

O enfermeiro pode rastrear os riscos de depressdo antes que ela se desenvolva nos
idosos, atraves da aplicacdo de instrumentos que vao ajudar a identificar os sinais depressivos,
além da identificacdo da baixa autoestima que o idoso apresenta. Sendo assim, a colaboracgédo
do paciente é fundamental, pois auxilia num bom diagnostico, na prevencao, deteccéo precoce
e recuperacdo, que terdo o acompanhamento direto da equipe de enfermagem (Cruz et al.,
2021).

Adequar 0 ambiente agradavel para os idosos é uma das a¢6es que auxiliam na deteccéo
da depressao, o enfermeiro deve conhecer a histdria de vida do idoso, conhecer 0s seus medos,

sentimentos, angustias e principalmente as fragilidades. O enfermeiro, ao passar a conviver com
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o cliente e a prestar assisténcia, é de suma importancia conhecer esse idoso, por favorecer a
confianca que o idoso vai adquirir com o profissional e na facilitacdo das condutas a serem
adotadas, gerando assim uma recuperacdo adequada, e tornando prazerosa a assisténcia ao idoso
e ao profissional (Santos et al., 2020).

A descoberta precoce da depressdo em idosos potencializam consideravelmente os
resultados. Conforme Santos et al. (2022), quando o enfermeiro é capacitado para realizar uma
avaliacdo completa e eficaz do idoso, pode ajudar na prevencdo do desenvolvimento ou
agravamento da fragilidade, diminuindo as taxas de hospitalizagbes e de morbimortalidade,
bem como contribuindo com a melhoria da vida destes individuos acometidos pela depressao.

Para a deteccdo precoce da depressdo e o oferecimento de uma assisténcia integral e
efetiva é preciso que o enfermeiro faca uma analise dos sintomas que o idoso apresenta, tais
como: fadiga, sono, dispneia, inapeténcia e indisposicdo, e a partir dessa sintomatologia, 0
enfermeiro pode utilizar a Escala de Depressdo Geriatrica (EDG) para rastrear a depressio. E
um exame de facil aplicabilidade e ndo necessita exatamente de profissionais qualificados na
area de saude mental. O referido exame além de ser muito Gtil, auxilia na caracterizacao do grau
da doenca ajudando consideravelmente no prognostico de cura e/ou estabilidade da doenca
(Oliveira, 2020).

A EDG foi desenvolvida por Yesavage et al. (1983), e € composta por perguntas faceis
de serem entendidas, possuindo pequena variacdo nas possibilidades de respostas (sim/néo).
Ela pode ser aplicada por um entrevistador treinado, demandando de cinco a 15 minutos para a
sua aplicacdo. Uma pontuacéo entre 0 e 5 se considera normal; 6 a 10 indica depressdo leve; 11
a 15 depressdo severa.

Nesse direcionamento, quando hd uma intervencao e analise precoce na deteccdo da
depressdo, os profissionais da enfermagem contribuem de maneira significativa para o
desenvolvimento funcional e pessoal, para a independéncia e a autonomia do idoso, orientando
a respeito da doenca, estimulando o crescimento e o desempenho para a recuperagéo, e de como
agir em situacdes de crise (Oliveira, 2020).

Segundo Pereira et al. (2020), o papel da enfermagem ao acompanhar o idoso depressivo
ndo se baseia somente em sanar as duvidas quanto a sintomatologia e interacdo medicamentosa,
mas em se tornar uma pessoa confidvel, construir vinculos de cuidado, compreendé-lo e realizar
orientagdes de maneira simples, capaz de facilitar sua compreensdo, realizando assim um
atendimento humanizado.

Ainda nesse sentido Ventura. et al. (2020), ressalta que o profissional de enfermagem

tem contato direto e prologando com os pacientes, sendo assim possui uma posic¢éo privilegiada
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para identificar os sinais indicativos de depressao e realizar os devidos encaminhamentos.

Dessa forma, o enfermeiro se destaca como o membro principal de contribuicdo na
insercéo para a adesdo e melhora da qualidade de vida, tendo a chance de realizar educagdo em
salde, dando apoio emocional e espaco para o exercicio do cuidado de enfermagem
psiquiatrica, que inclui também outras intervencbes como o relacionamento interpessoal
terapéutico (Lima, 2021).

No acompanhamento do enfermeiro oferecido ao idoso com depresséo se faz necessario
ouvi-lo, compreendé-lo e orienta-lo de maneira simples e sem rodeio, de modo a facilitar sua
compreensdo. Os familiares e cuidadores também devem ser orientados quanto aos cuidados
direcionados aos idosos (Capra et al., 2023).

Nesse mesmo direcionamento, Cruz et al. (2021) enfatizam que o relacionamento entre
0 enfermeiro e 0 idoso com depressdo deve acontecer por meio de uma abordagem tranquila,
sem criticas, de forma amigavel, gentil, compreensiva e séria. Corroborando com esses autores,
Lima. (2021) ressalta que a paciéncia é um elemento fundamental no cuidado a essas pessoas,
pois apresentam varias funcBes prejudicadas (pensamentos, sentimentos e acdes), e cada
movimento ou palavra exige esforco e tempo excessivos, e requerem empatia e compaixao.

A importancia da assisténcia de enfermagem diante do enfrentamento desse problema
da depressdo em idosos é de extrema relevancia, uma vez que no momento da assisténcia de
enfermagem, a interacdo mutua entre o enfermeiro e o paciente é primordial, 0 que permite que
exista um vinculo entre o profissional e o paciente, fazendo com que o mesmo tenha uma boa
adesdo ao tratamento e consequente, possa ter ferramentas para melhor enfrentar os seus
problemas (Marques et al., 2022).

Sendo assim, o papel da enfermagem ¢é crucial no reconhecimento e no
acompanhamento da doenga, principalmente por ter um contato mais frequente com o paciente,
0 que possibilita a identificacdo precoce dos sinais e sintomas da depressdo, assim como dos
seus fatores de risco. Nesse sentido, o enfermeiro pode avaliar e implementar um plano de
cuidados que contribua para minimizar os agravos da depressdo, promovendo a salde e a

reabilitacdo psicossocial do paciente.
6 CONSIDERACOES FINAIS
Diante do exposto, o referido estudo conseguiu alcangar o objetivo proposto, como

também responder a pergunta norteadora. A partir da presente revisdo integrativa da literatura,

pode-se vislumbrar que o envelhecimento é um processo fisiologico pelo qual passa todo ser
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humano. Desde o0 momento em que nascemos estamos envelhecendo, esse processo se estende
por toda a vida do individuo, sendo mais perceptivel por volta dos 60 anos. Nesse processo,
surgem inumeras vulnerabilidades, dentre as quais se pode destacar a depressao.

Este trabalho permitiu elucidar as principais causas da depressao nos idosos e melhores
caminhos para uma assisténcia de enfermagem integral e resolutiva. Além disso, evidenciou
que a utilizacdo da escala de depressdo geriatrica pode ser um meio simples e eficaz para
detectar precocemente um quadro depressivo em idosos, podendo ser aplicada por um
profissional de enfermagem preparado e qualificado.

A equipe de enfermagem precisa estar apta para cuidar dos idosos com depressao, sendo
necessaria uma visdo holistica do paciente para realizar o caminho da assisténcia de maneira
integral. O profissional de enfermagem precisa estar atento, uma vez que a depressao € uma
doenca silenciosa, e passa despercebida dos indicadores, por isso uma visdo holistica faz com
gue 0s sintomas sejam vistos precocemente.

Mediante a andlise foi possivel vislumbrar que o enfermeiro é um dos profissionais que
apresenta contato direto com seus pacientes. Dessa forma, ele se faz de extrema importancia na
deteccdo precoce dos sinais de depressdo nos idosos, como também no acompanhamento dos
pacientes idosos acometidos pela doenca. Sua atuacao junto a uma equipe multiprofissional é
de extrema relevancia, tendo em vista que cada profissional atua em uma area distinta, porém,
todos com o objetivo de amenizar os sintomas depressivos nos idosos.

A enfermagem tem um papel significativo na assisténcia a saude, e dessa maneira pode
desenvolver inimeras a¢fes que venham ajudar o idoso depressivo, entre elas se destacam:
conversar com 0s idosos com empatia e humanizagao, tornar-se uma pessoa confidvel, prestar
orientacGes e cuidados sobre a doenca, compreendé-lo e realizar orientacbes de maneira
simples, realizar educacdo em salde, prestar apoio emocional, orientar quanto a adesdo ao
tratamento e as terapias, fazer rodas de conversas, realizar busca ativa, entre outras.

Apesar dos relevantes resultados encontrados neste estudo, ressalta-se que ele teve como
limitacdo a incluséo de apenas trabalhos nacionais, o que dificulta a generaliza¢éo dos achados
para a realidade de outros paises. Assim, evidencia-se a importancia da realizacdo de outros
estudos, que objetivem ampliar o olhar acerca da temaética, visualizando ndo s6 outros aspectos
relacionados ao tema, mas também incluindo publicacdes de outros idiomas, para que outras
realidades também possam ser conhecidas.

Quanto a contribuicdo deste estudo, os alunos do curso de enfermagem serdo 0s maiores
beneficiados com a pesquisa, pois existem poucos artigos publicados sobre o tema, e dessa

maneira existirdo novas propostas de trabalho sobre o tema discutido. Além disso, o
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conhecimento construido por meio desta pesquisa podera alcancar os profissionais da
enfermagem como um todo, promovendo mudancas nos processos de trabalho, e favorecendo

arealizacdo de uma assisténcia singular e integral a todos os idosos que sofrem com a depressao.
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