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APRESENTAÇÃO

A obra “Ciências da saúde: pluralidade dos aspectos que interferem na saúde humana 
6” traz ao leitor 65 artigos de ordem técnica e científica elaborados por pesquisadores 
de todo o Brasil; são produções que em sua maioria englobam revisões sistemáticas, 
revisões de escopo, relatos de casos clínicos, investigações epidemiológicas, e estudos de 
caracterização de amostra.

Seguindo a primícia que o próprio título deste e-book sugere, os textos foram 
organizados em três volumes – cada qual representando um pilar da tríade da nova 
estrutura da educação em saúde: o modelo biopsicossocial. Segundo Mario Alfredo De 
Marco em seu artigo “Do modelo biomédico ao modelo biopsicossocial: um projeto de 
educação permanente” (2006), esta abordagem “proporciona uma visão integral do ser 
e do adoecer que compreende as dimensões física, psicológica e social” e que “quando 
incorporada ao modelo de formação do médico coloca a necessidade de que o profissional, 
além do aprendizado e evolução das habilidades técnico-instrumentais, evolua também as 
capacidades relacionais que permitem o estabelecimento de um vínculo adequado e uma 
comunicação efetiva”.

Desta forma o primeiro volume, com 27 textos, é dedicado aos trabalhos que 
abordam os aspectos que interferem na saúde humana na esfera biológica; o segundo 
contêm 17 artigos e traz investigações acerca dos aspectos psíquicos da saúde; e, em seu 
último volume a obra contempla 21 estudos focados na dinâmica social da saúde coletiva, 
especialmente no Brasil.

Boa leitura!

Luis Henrique Almeida Castro
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RESUMO: As diferentes etapas da vida e do 
desenvolvimento humano podem apresentar 
crises existenciais. Na terceira idade não é 
diferente, o que faz com que o idoso tente se 
adequar a esta nova etapa de sua vida, agregando 
aos outros fatores existentes, como prejuízos 
fisiológicos em decorrência da idade, o que 
pode resultar em uma depressão. Foi elaborada 
uma revisão integrativa da literatura, a qual tem 
como objetivo verificar o efeito do processo de 
envelhecimento na gênese da depressão. O 
fenômeno depressivo na terceira idade pode estar 
envolvido com episódios ocorridos em outros 
estágios da vida e que talvez seja a continuação 
de uma depressão crônica. A partir das 
evidências, conclui-se que durante o processo de 
envelhecimento existem condições que causam 
maior risco de desenvolver depressão o que traz 
consequências, prejudicando o convívio social, a 

qualidade de vida, resultando em comorbidades
PALAVRAS-CHAVE: Depressão; envelhecimento; 
idosos.

INFLUENCE OF THE AGING PROCESS 
ON DEPRESSION 

ABSTRACT: The different stages of human life 
and development can present existential crises. 
In old age it is no different, which makes the 
elderly try to adapt to this new stage of their 
life, adding to other existing factors, such as 
physiological damage due to age, which can 
result in depression. An integrative literature 
review was carried out, which aims to verify the 
effect of the aging process on the genesis of 
depression. The depressive phenomenon in old 
age may be common with episodes that occur 
at other stages of life and that it is perhaps the 
continuation of chronic depression. From the 
evidence, it is concluded that during the aging 
process there are conditions that cause a greater 
risk of degradation, which brings consequences, 
impairing social life, quality of life, losing out in 
comorbidities.
KEYWORDS: Depression; aging; elderlu.

1 | 	INTRODUÇÃO
No Brasil, o crescimento repentino 

da população idosa é resultado de variáveis 
demográficas, bem como, das alterações 
sociais e culturais ocorridas, sendo estes causa 
e consequência desse aumento. Segundo o 
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística 
(IBGE) em 40 anos, a população idosa vai 

http://lattes.cnpq.br/9963901137040798
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triplicar no País e passará de 19,6 milhões (10% da população brasileira), em 2010, para 
66,5 milhões de pessoas, em 2050 (29,3%) (RAMOS et al., 2019). 

As diferentes etapas da vida e do desenvolvimento humano apresentam crises 
existenciais e na terceira idade não é diferente, o que faz com que o idoso tente se adequar 
a esta nova etapa, associado aos outros fatores existentes, como prejuízos fisiológicos 
em decorrência da idade, o que pode resultar em uma depressão. Também há que se 
considerar o etilismo e os fatores psicossociais (aposentadoria, perda do papel social, etc.), 
que agem como estressores. É importante ressaltar que a depressão não é uma resposta 
fisiológica ao envelhecimento, mas uma consequência multifatorial (ROSA et al., 2019). 

A depressão pode ser desencadeada por fatores biológicos, sendo a genética um fator 
significativo no desenvolvimento de um quadro depressivo. Além disso, fatores psicológicos 
causam perda da autonomia e agravamento de quadros patológicos preexistentes no idoso, 
assim como os fatores sociais que interferem na capacidade funcional, do autocuidado e 
nas suas relações sociais (RAMOS et al., 2019). 

A depressão na terceira idade está relacionada à dependência e devido a 
algumas comorbidades já pré-existentes, o que se associa ao aumento da mortalidade 
e da morbidade. Assim os sintomas depressivos podem engatilhar outras patologias, o 
que repercute no aumento do índice de procura dos serviços de saúde, como também do 
descuido com a vida do idoso e de uma baixa adesão aos tratamentos multiprofissionais 
(ROSA et al, 2019). 

No processo desse transtorno de humor o sexo feminino apresenta uma maior 
vulnerabilidade devido às situações de conflitos familiares, relacionamentos rompidos bem 
como aos fatores biológicos genéticos e hormonais. Outros fatores existentes incluem 
faixa etária, restrições socioeconômicas, baixa escolaridade, atribuições de personalidade, 
distúrbios do sono, inadequações da moradia, déficit no suporte social, eventos de 
vida estressantes, quadro psiquiátrico prévio, declínio cognitivo, restrições funcionais e 
morbidades, sejam elas crônicas ou agudas (RAMOS et al., 2019). 

Apesar da disponibilidade de mais de oito classes de antidepressivos, com 
aproximadamente 22 substâncias ativas no mercado mundial para o tratamento 
farmacológico da depressão, somente 30 a 35% dos pacientes depressivos respondem 
ao tratamento com psicofármacos. Para a eventual remissão, faz-se necessário, portanto, 
a utilização de outros métodos de tratamento associados ao medicamentoso, como a 
atividade física a qual é considerada eficaz no tratamento da depressão, pois proporciona 
benefícios agudos e crônicos, como: melhora no condicionamento físico; diminuição da 
perda de massa óssea e muscular; aumento da força, coordenação e equilíbrio; redução da 
incapacidade funcional, da intensidade dos pensamentos negativos e das doenças físicas; 
e promoção da melhoria do bem-estar e do humor (RAMOS et al., 2019). 

 Desta forma, este estudo se propôs a verificar o efeito do processo de envelhecimento 
no surgimento da depressão.
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2 | 	METODOLOGIA
Foi elaborada uma revisão integrativa da literatura, a qual tem como objetivo agregar 

e organizar dados e seus resultados a partir de pesquisas sobre o determinado tema.
Para nortear esta revisão, utilizou-se a seguinte questão: Como o processo de 

envelhecimento influencia na depressão? Para escolher os artigos utilizados, realizou-se 
acesso online às bases de dados Scientific Electronic Library Online (Scielo), Biblioteca 
Virtual da Saúde (BVS) e Google Acadêmico. Foram selecionados artigos publicados nos 
últimos 10 anos (de 2011 a 2021) e que abrangem o assunto depressão e o processo de 
envelhecimento, o idioma selecionado para a pesquisa foi preferencialmente o português. 
Foram excluídas publicações na forma de relatos de experiência, livros, na forma de 
cartas, artigos de opinião. Para encontrar os conteúdos escolhidos utilizou-se os seguintes 
termos:” Influência do processo de envelhecimento na depressão”, “Depressão em idosos”, 
“Consequências do envelhecimento no que se diz respeito à saúde mental”.

3 | 	RESULTADOS E DISCUSSÃO 
Foram encontrados 16.100 artigos, dentre eles foram excluídos todos aqueles que 

não contemplavam a temática da revisão, além daqueles que constavam com relatos de 
experiência, artigos de opinião. 

Autores/
Ano

Estudo Objetivo do Estudo Resultado

PRATA 
(2011). 

Estudo 
seccional.

Verificar a associação entre 
estados depressivos e 
número de quedas.

A prevalência da depressão na 
amostra do estudo foi de 21,8%.

VAZ 
(2011).

Estudo 
epidemiológico 
descritivo-
correlacional.

Determinar a prevalência 
da depressão e apurar a 
existência de alguns dos 
fatores de risco conhecidos 
para o seu aparecimento e 
manutenção.

Estudo observou uma elevada taxa 
de prevalência de depressão (46.7%), 
na instituição. Com maior taxa 
acometendo gênero feminino com 
50.9% contra 40.3%). Foi apontado 
como os principais fatores de risco: 
isolamento social, exposição ao 
estresse, incapacidade física, além 
dos fatores sociais.

DRAGO e 
MARTINS 
(2012).

Estudo não 
experimental, 
descritivo 
-correlacional, 
análise 
quantitativa.

Determinar os níveis 
de depressão no idoso 
bem como a influência 
dos aspectos sócio - 
demográficos, grau de 
satisfação com a vida e 
nível de independência nas 
atividades básicas de vida 
diária.

Realizada a análise inferencial, 
verificou-se que os fatores sócio 
– demográficos, com exceção da 
situação económica, interferem 
com a depressão. Ou seja, fatores 
como a idade, o género, estado civil, 
escolaridade, o local onde vivem e a 
presença e doenças concomitantes 
influenciam de alguma forma a 
depressão no idoso.
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CARMO 
(2017).

Pesquisa 
Qualitativa-
Quantitativa.

Compreender como a 
psicologia entende os 
fatores psicológicos 
relacionados ao quadro de 
depressão na velhice.

Existe uma grande relação entre 
o adoecimento e as limitações 
físicas com o estado depressivo 
no idoso. O que acaba causando 
uma dependência no indivíduo, 
aumentando assim sua sensação de 
impotência perante a sua vida.

ROSA 
(2019).

Revisão 
Sistemática da 
Literatura.

Apontar a relação 
entre a terceira idade e 
depressão e suas principais 
consequências na vida do 
idoso.

As causas da depressão na 
terceira idade estão relacionadas 
a vários aspectos, sendo eles, 
sociais, biológicos e psicológicos. 
Corroborando então com as análises 
quantitativas, pois nas pesquisas 
foram apontados alguns fatores de 
riscos, relacionados à existência da 
depressão na terceira idade, como, 
idosos com declínio cognitivo, uso de 
drogas lícitas e ilícitas e agravo de 
quadro clínico hospitalar.

RAMOS 
(2019).

Revisão 
Integrativa da 
Literatura.

Compreender a depressão 
na terceira idade, o perfil e 
o processo de prevenção 
e tratamento dos sinais e 
sintomas.

Pertencer ao sexo feminino, possuir 
baixo nível socioeconômico, abusar de 
bebidas alcoólicas, viver sozinho, ter 
histórico de depressão são fatores de 
risco que favorecem o aparecimento 
da depressão

MATOS 
(2020).

Pesquisa 
bibliográfica 
narrativa 
de cunho 
qualitativo.

Fazer um levantamento 
na literatura referente a 
depressão na pessoa 
idosa, além de apresentar 
caraterísticas no 
desenvolvimento e expor 
caraterísticas do transtorno 
depressivo.

A depressão é uma doença comum na 
terceira idade, porém contrariamente 
à opinião da população, a depressão 
não é parte do processo natural do 
envelhecimento.

COSTA 
(2020).

Revisão 
Bibliográfica.

Discutir as características 
da velhice e os desafios 
do envelhecimento, para a 
análise de suas relações 
com a incidência da 
depressão em idosos e uma 
possível exclusão da vida 
social.

As pessoas idosas alcançam bem‐
estar e qualidade de vida quando 
convivem com outras e até opinam 
haver superado a depressão. Foi 
possível concluir que as oportunidades 
de convivência criam espaços de fala 
benéficos para os idosos, a velhice 
não é o mesmo que depressão e 
isolamento, mas suas características e 
desafios têm favorecido o surgimento 
de ambos.

Tabela 1: Seleção dos artigos da pesquisa

Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

A melhoria da assistência aos serviços de saúde bem como surgimento de novas 
tecnologias para diagnóstico e tratamento de doenças crônicas, tem feito com que no Brasil 
e no mundo aumente o número de idosos.

O isolamento social, exposição a situações de estresse, incapacidade física, fatores 
sociais, além dos fatores sócio – demográficos, exceto a situação econômica, contribuem 
para que durante o processo de envelhecimento, ocorra o aumento dos quadros depressivos 
nesta população, assim como evidenciaram nos estudos de Ramos(2019), Rosa (2019) e 
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Drago e Martins (2012).
A depressão é comum durante processo de envelhecimento assim como mostraram 

os estudos de Prata (2011) e Vaz (2011), porém a mesma não faz parte do envelhecimento, 
pois é inevitável, assim como todas as condições fisiológicas que acompanham esse 
processo, as quais contribuem para o desenvolvimento de um quadro depressivo. 

O envelhecimento é como um processo gradativo e individual, que pode evidenciar 
de maneira diferente em cada pessoa, devido às alterações patológicas, genéticas, 
fisiológicas, aos padrões sociais, crenças e as condições socioeconômicas. Assim o 
envelhecimento pode diferenciar em duas categorias, os idosos que têm idade dentro de 
60 a 80 anos e os que têm longevidade que são os maiores de 80 anos (ROSA et al., 2019). 

Aspectos sócio - demográficos como o gênero, a idade, o estado civil, o nível de 
escolaridade, o local onde vive (particularmente o fato de se encontrar institucionalizado) 
e a presença de doenças concomitantes influenciam a depressão no idoso. As mulheres 
são mais depressivas que os homens e que quanto maior a idade, mais depressivas se 
apresentam. Os divorciados e os viúvos são aqueles que se apresentam mais deprimidos. 
No que diz respeito à escolaridade relacionada com a depressão, os idosos com curso 
médio, seguidos dos analfabetos mostram maiores índices de depressão. Os idosos que 
vivem em habitações cedidas, seguidos dos que se encontram em regime de centro de dia 
e os que residem em lares são os que se encontram mais deprimidos, assim como os que 
possuem múltiplas doenças (DRAGO E MARTINS, 2012)

A consequência mais séria de depressão tardia, especialmente se não for tratada 
ou se for inadequadamente tratada, é o aumento da mortalidade. Em um período de 
dois a seis anos, entre dois terços e três quartos dos indivíduos deprimidos falecem ou 
permanecem ainda deprimidos. Apesar da maior sensibilização e da disponibilidade de 
tratamento eficaz, a grande maioria dos casos de depressão passam despercebidos aos 
técnicos das instituições de idosos. Melhorias no reconhecimento da depressão em idosos 
deverão ser uma importante prioridade, já que, as estratégias para melhorar o tratamento 
só podem ser aplicadas depois do seu reconhecimento (VAZ e GASPAR, 2011).

O fenômeno depressivo na terceira idade pode estar envolvido a episódios ocorridos 
em outros estágios da vida, e que talvez seja a continuação de uma depressão crônica, 
como a Distimia, a qual pode ser uma depressão reativa ou surgir tão somente como uma 
consequência do prejuízo acometido na sua qualidade de vida proporcionada por alguma 
outra doença orgânica ou um novo episódio surgido após os 60 anos (MATOS et al., 2020). 

A pesquisadora Lenita Wannmacher (2016) em parceria com a Organização Pan- 
Americana de Saúde (OPAS/OMS) relata que o envelhecimento e suas consequências, 
podem ser fatores de risco para a depressão. A doença, em estágio que precisa de 
intervenção, se encontra hoje em 10% das pessoas com 60 anos ou mais, mostram também 
40% dos acometidos desta patologia. Realizou-se estudos com pessoas de 55 anos ou 
mais e ficou comprovado que, a prevalência de depressão é de 14,4% nos hospitais, 10,4% 
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na comunidade e 7,7% em pacientes da atenção primária (MATOS et al., 2020).
É importante que os profissionais empreguem em sua prática ferramentas que 

promovam suas investigações, como a Escala de Depressão Geriátrica, e que desenvolvam 
ações de saúde integrais que gerem autonomia e participação do idoso na comunidade, 
seguindo as diretrizes da Política Nacional da Saúde no ano de 2017, procurando 
compreender que os fatores sociais, culturais e subjetivos se unem a saúde e qualidade 
de vida do idoso, acordando para a necessidade da assistência holística (RAMOS et al., 
2019). 

A Fluoxetina, antidepressivo da classe dos inibidores seletivos da recaptação 
da serotonina, é um dos medicamentos mais utilizados no tratamento da depressão, os 
motivos pelos quais é prescrito incluem: a ansiedade, angústia, insônia, alteração de humor, 
nervosismo, infelicidade, distimia, distúrbios alimentares, estresse, falta de concentração e 
desânimo excessivo (RAMOS et al., 2019)

 

4 | 	CONSIDERAÇÕES FINAIS
A partir das evidências, conclui-se que durante o processo de envelhecimento existem 

condições que causam maior risco de desenvolver depressão o que traz consequências, 
as quais prejudicam o convívio social e a qualidade de vida, resultando em comorbidades. 

Envelhecer não é o mesmo que depressão, mas as consequências desse processo 
são fatores de risco para desencadear o transtorno depressivo, dessa forma, é importante 
abordar na prática clínica investigação a cerca da depressão nos idosos, e propiciar um 
tratamento adequado para que não favoreça o aumento da mortalidade nesta população.
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