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APRESENTAÇÃO
 
Uma definição categórica sobre as Ciências Médicas, basicamente, gira em torno 

do aspecto do desenvolvimento de estudos relacionados à saúde, vida e doença, com 
o objetivo de formar profissionais com habilidades técnicas e atuação humanística, que 
se preocupam com o bem estar dos pacientes, sendo responsáveis pela investigação e 
estudo da origem de doenças humanas, e além disso, buscando proporcionar o tratamento 
adequado para a recuperação da saúde. 

O campo teórico da saúde no geral é um pilar fundamental, haja vista que todo 
conhecimento nas últimas décadas tem se concentrado nos bancos de dados que 
fornecem investigações e métodos substanciais para o crescimento vertical e horizontal 
do conhecimento. Atualmente as revisões bibliográficas no campo da saúde estabelecem 
a formação dos profissionais, basta observarmos a quantidade desse modelo de material 
produzido nos trabalhos de conclusão de curso das academias, assim como nos bancos 
de dados internacionais, onde revisões sistemáticas também compõe a geração de 
conhecimento na área.

Assim, formação e capacitação do profissional da área da saúde, em sua grande 
maioria, parte de conceitos e aplicações teóricas bem fundamentadas que vão desde 
o estabelecimento da causa da patologia individual, ou sobre a comunidade, até os 
procedimentos estratégicos paliativos e/ou de mitigação da enfermidade.

Dentro deste aspecto acima embasado, a obra que temos o privilégio de apresentar 
em cinco volumes, objetiva oferecer ao leitor da área da saúde exatamente este aspecto 
informacional, isto é, teoria agregada à formação de conhecimento específico. Portanto, 
de forma integrada, a nossa proposta, apoiada pela Atena Editora, proporciona ao leitor 
produções acadêmicas relevantes abrangendo informações e estudos científicos no campo 
das ciências médicas.  

Desejo uma proveitora leitura a todos!
 

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO: O aumento da esperança média de 
vida tem-se vindo a traduzir no envelhecimento 
da população, o qual representa um novo 
desafio que impulsiona a criação de estratégias 
que facilitem de forma saudável e positiva a 
manutenção da longevidade com autonomia 
e independência.  Este estudo, consiste numa 
investigação do tipo observacional, realizada 
em Portugal; saber quais as implicações dos 
distúrbios do sono no quotidiano da pessoa 
idosa e verificar se existe uma associação entre 
o padrão de sono e a depressão na população 
idosa. Uma amostra de 164 idosos/as, por 
método de amostragem não-probabilística e 
aleatória. Utilizamos um questionário composto 
por 3 partes: caraterização sociodemográfica; 
Escala de Pittsburgh Sleep Quality Index e 
Escala da Depressão Geriátrica; aplicado entre 
1 de janeiro a 31 de maio de 2018, os resultados 
foram analisados informaticamente. A amostra 
com idade média de 75,51 (± 5,91) anos, sendo 
27,4% do sexo masculino e 72,6% do sexo 
feminino. Apresentam um score total médio 
PSQI-PT de 10,63 (± 3,02), tendo o seu padrão 
de sono sido classificado como bom em 6,1% e 
revelando a presença de perturbações de sono 
em 59,8%. Relativamente ao instrumento EDG-
15, apresentam um score total médio de 3,95 (± 
2,84), com 113 participantes que não revelarem 
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quaisquer sintomas de depressão. O teste inferencial revelou a presença de associação 
estaticamente significativa entre os instrumentos PSQI-PT e o EDG-15 (rs = 0,176, p-value < 
0,005). Os dados mostram que a presença de distúrbios de sono é preditora de depressão 
ligeira ou grave nesta faixa etária.
PALAVRAS-CHAVE: Idoso; Sono; depressão; saúde mental. 

RELATIONSHIP BETWEEN SLEEP AND DEPRESSION IN ELDERLY PEOPLE 
FROM INTERIOR REGION OF PORTUGAL

ABSTRACT: The increase in the hope of the average represents a new aging of the population, 
which the media that boosted the creation of strategies that facilitated the maintenance of a 
healthy and positive way of maintaining life with autonomy and independence. This study 
consists of an observational investigation, carried out in Portugal; to know the implications of 
sleep disorders in the daily life of the elderly and to verify if there is an association between 
sleep pattern and depression in the elderly population. A sample of 164 elderly people, by non-
probabilistic and random sampling method. We used a questionnaire composed of 3 parts: 
sociodemographic characterization; Pittsburgh Sleep Quality Index and Geriatric Depression 
Scale; applied between January 1 and May 31, 2018, the results were analyzed by computer. 
The sample had a mean age of 75.51 (± 5.91) years, being 27.4% male and 72.6% female. 
They present an average total PSQI-PT score of 10.63 (± 3.02), with their sleep pattern being 
classified as good in 6.1% and revealing the presence of sleep disorders in 59.8%. Regarding 
the EDG-15 instrument, they have a mean total score of 3.95 (± 2.84), with 113 participants 
who did not reveal any symptoms of depression. The inferential test revealed the presence 
of a statically significant association between the PSQI-PT instruments and the EDG-15 (rs = 
0.176, p-value < 0.005). Data show that the presence of sleep disorders is a predictor of mild 
or severe depression in this age group.
KEYWORDS: Elderly; sleep; depression; mental care. 

INTRODUÇÃO
O aumento da esperança média de vida tem-se vindo a refletir num envelhecimento 

progressivo da população, o qual coloca novos desafios para os/as prestadores/as de 
cuidados, impulsionados a criar estratégias inovadoras de manutenção de autonomia, 
independência e qualidade de vida nas pessoas mais velhas.  No processo de 
envelhecimento ocorrem mudanças físicas e mentais que se prendem exclusivamente 
com o declínio de faculdades, a perda ou falta de autonomia física, psíquica e intelectual 
leva a que a pessoa necessite de ajuda de meios ou de terceiros para a realização de 
atividades especificas resultantes da sua vida diária. Uma das várias alterações associadas 
ao processo de envelhecimento é a modificação do padrão de sono, o qual se torna mais 
superficial e com menor eficiência  (Carmo, 2018), é caracterizado pela diminuição da 
consciência, redução dos movimentos músculo-esqueléticos e diminuição do metabolismo. 
Ao longo do dia, que se define pelo período de 24 horas, o ser humano experiência dois 
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tipos de comportamentos distintos, sendo estes: o estar acordado e o estar a dormir. O 
sono é fundamental para que o sistema nervoso funcione dentro dos parâmetros normais, 
contribuindo para a  libertação de toxinas que se acumulam ao longo do dia no cérebro 
nomeadamente a beta amiloide que está associada à doença de Alzheimer. A privação 
de sono pode originar alucinações, alterações de humor, falhas na memoria e redução 
do desempenho físico (Magalhães & Mataruna, 2007). Representa um papel fundamental 
na proteção não só a da saúde mental, mas também da saúde física além de melhorar a 
qualidade de vida, por outro lado a sua privação tem consequências arrasadoras para o 
ser humano, podendo o mesmo cominar com a morte (Bear, Connors & Paradiso, 2007). 
As perturbações do sono dividem-se em três tipos: redução do sono noturno (insónias); 
sonolência diurna excessiva (hipersónias); sono perturbado (parassónias). Para que haja 
um equilíbrio metabólico é importante que a pessoa apresente um padrão de sono regular 
mantendo a sua função cerebral com uma maior capacidade de concentração, memória, 
raciocínio.  Uma outra patologia recorrente no envelhecimento é a depressão, a mesma 
é apontada como um problema de Saúde Pública. Caracteriza-se como um transtorno do 
humor resultante da inibição global da pessoa que afeta a função mental, distorcendo as 
atitudes e sentimentos em relação a si e ao outro. Está associada ao aumento dos riscos 
de morbilidade e mortalidade, ocasionando um aumento da utilização dos serviços de 
saúde, negligência no autocuidado e adesão reduzida à terapêutica (Alvarenga, Oliveira 
& Faccenda 2012; Silva, Sousa, Ferreira & Peixoto, 2012). Apesar de sua relevância 
clínica, a depressão é pouco valorizada por parte dos profissionais de saúde.  A depressão 
caracteriza-se como sendo um transtorno psiquiátrico do humor resultante de uma inibição 
global da pessoa que afeta a função mental, distorcendo as atitudes e sentimentos em 
relação a si e ao outro. Segundo Oliveira (2012), no século IV a.c. Hipócrates mencionou 
os termos “mania e melancolia” quando descreveu os transtornos mentais, afirmando que 
a etiologia do humor dependia do equilíbrio entre os humores corporais, e que a depressão 
era causada pelo excesso da bile negra no baço. Na atualidade a depressão vem sendo 
apontada como um grave problema de Saúde Pública. Segundo dados da Organização 
Mundial de Saúde (OMS) no relatório apresentado em 2001 (OMS, 2001), dentro de 
todas as doenças, as perturbações depressivas unipolares ocupam o quarto lugar no 
ranking das doenças que causam maiores encargos. Com frequência esta patologia está 
associada ao aumento dos riscos de morbilidade e mortalidade, ocasionando um aumento 
da utilização dos serviços de saúde, negligência no autocuidado e adesão reduzida a 
tratamentos terapêuticos (Alvarenga et. al., 2012). A depressão, enquanto manifestação 
de sintomas inter-relacionados com fatores psíquicos, orgânicos, hereditários, sociais, 
económicos, religiosos, entre outros, apresenta-se na sociedade pós-moderna com uma 
prevalência bastante elevada, ocasionando um sofrimento que interfere significativamente 
na diminuição da qualidade de vida, na produtividade e incapacitação social do indivíduo, 
atingindo desde crianças a pessoas idosas (Coutinho, Gontiès, Araújo & Sá, 2003)  Na 
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pessoa idosa as alterações morfofuncionais que caracterizam o envelhecimento induzem 
um processo contínuo e irreversível de desestruturação orgânica, proporcional ao aumento 
da idade, com diminuição da qualidade de vida, o que conduz mais facilmente ao declínio 
mental, sobretudo quando os idosos perdem a autoestima e começam a considerar-
se inúteis e um peso para a sociedade e para as famílias.  O convívio com a solidão, a 
presença de comorbilidades, a perda do sentido de vida, a renúncia e a desistência são os 
principais motores para o desencadear da doença depressiva.  Segundo o estudo realizado 
por Silva et al (2012), o idoso com sintomas de depressão é frequentemente negligenciado 
quanto ao diagnóstico e ao tratamento da depressão, o que altera a sua qualidade de vida e 
aumenta da carga económica dos serviços de saúde, com custos diretos e indiretos. Apesar 
de sua relevância clínica, a sintomatologia depressiva em idosos é pouco valorizada por 
parte dos profissionais de saúde. Os sinais e sintomas apresentados pelo idoso portador 
de depressão permitem o diagnóstico rápido da situação por parte do profissional de saúde 
e familiares, contudo, nem sempre o mesmo se verifica. Fatores como o isolamento social 
e familiar, a sobrecarga física dos profissionais de saúde, o declínio da saúde mental e 
a alteração dos padrões de sono não permitem que o idoso se expresse, mascarando 
a sintomatologia numa fase inicial da doença. Ferreira e Tavares (2013) defendem que, 
uma vez que o enfermeiro é o profissional de saúde que passa mais tempo com o idoso e 
família, deve responsabilizar-se por realizar a deteção precoce dos sintomas relacionados 
à depressão em idosos, recorrendo sistematicamente ao uso de escalas de rastreio 
devidamente validadas para a população idosa e mediante o resultado obtido encaminhá-
los para uma avaliação médica para posterior confirmação diagnóstica.

METODOLOGIA
Este estudo consiste numa investigação do tipo observacional transversal realizada 

numa vila do interior norte do país. A amostra é composta por 164 idosos/as, com método 
de amostragem não-probabilística e aleatória. Aos/às participantes da amostra, foi dado 
conhecimento dos objetivos do estudo e das suas condições de participação, tendo 
estes/as assinado um documento de consentimento informado, autorizando a cedência 
de dados pessoais. O questionário de recolha consistiu de três partes: 1) caraterização 
sociodemográfica; 2) Escala de Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI-PT) e; 3) Escala da 
Depressão Geriátrica (EDG-15). O questionário foi aplicado entre 1 de janeiro a 31 de maio 
de 2018 e os dados foram analisados estatisticamente através do software IBM® SPSS®, 
v. 25.0.

RESULTADOS
A amostra consiste de 164 idosos/as com idade média de 75,51 (± 5,91) anos, sendo 
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45 (27,4%) do sexo masculino e 119 (72,6%) do sexo feminino. A nível sociodemográfico, a 
maior parte dos/as participantes é casado/a (95 pessoas, 57,9%) ou viúvo/a (57 pessoas, 
34,8%), com nível de escolaridade correspondente à iliteracia (82 pessoas, 50,0%) ou 1º 
ciclo (80 pessoas, 48,8%), vivendo sozinhos (40 pessoas, 24,4%) ou num agregado familiar 
constituído por dois elementos (91 pessoas, 55,5%). Os/as 164 participantes da amostra 
apresentam um score total médio PSQI-PT de 10,63 (± 3,02), tendo o seu padrão de sono 
sido classificado como bom em 10 pessoas (6,1%), mau em 56 pessoas (34,2%) e revelando 
a presença de perturbações de sono em 98 pessoas (59,8%). Relativamente ao instrumento 
GDS-15, os/as participantes da amostra apresentam um score total médio de 3,95 (± 2,84), 
com 1 pessoa a revelar indícios de depressão grave (0,6%), 50 pessoas depressão ligeira 
(30,5%) e os restantes 113 a não revelarem quaisquer sintomas de depressão (68,9%). 
O teste inferencial de associação do coeficiente de correlação de Spearman revelou a 
presença de associação estaticamente significativa entre os instrumentos PSQI-PT e GDS-
15 (rs = 0,176, p-value < 0,005) na amostra de participantes considerada.

Figura 1 - Distribuição da incidência de alterações do padrão de sono (PSQI-PT) na amostra de estudo.
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Figura 2 - Distribuição da incidência de depressão geriátrica (PSQI-PT) na amostra de estudo. 

                                                    
PSQI-PT
 (Score codificado)

GDS-15 (Score codificado)
Sem Depressão                   

(Score Total de 0 a 5)
Depressão Ligeira               
(Score Total de 6 a 

10)

Depressão Grave             
(Score Total de 11 

a 15)
Boa qualidade de sono
 (Score = 0 a 4)

8 participantes
(80,0%)

2 participantes
(20,0%)

0 participantes
(00,0%)

Má qualidade de sono 
(Score = 5 a 10)

44 participantes
(78,6%)

12 participantes
(21,4%)

0 participantes
(00,0%)

Presença de 
perturbação de sono 
(Score = 11 a 21)

61 participantes
(68,9%)

36 participantes
(30,5%)

1 participantes
(0,6%)

Tabela 1 - Cruzamento dos casos de alterações do padrão de sono (PSQI-PT) com os casos de 
depressão geriátrica (GDS-15) na amostra de estudo. 

DISCUSSÃO
Na presente investigação estudamos uma população idosa com média de idades 

75,5 anos, que o género feminino prevalece sobre o masculino, sendo o estado civil 
maioritariamente casado/a, com iliteracia ou nível de literacia baixo que vive num agregado 
familiar composto por 2 ou mais elementos. Esta amostra é similar aos estudos que tem 
vindo, a ser realizados na população portuguesa, que envolvem patologias associadas 
ao envelhecimento populacional. (Vaz, 2011 & Minghelli, 2013). Quando analisamos 
estatisticamente a existência de uma associação ou correlação entre as variáveis idade 
com o estado de depressão ou alteração do padrão de sono, não verificámos a existência 
de associações ou correlações estatisticamente significativas, estes resultados contrapõem  
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os achados de outros estudos que apontam que a idade é um fator que está fortemente 
relacionado com a depressão quanto mais idosos são os utentes maior é associação 
com a depressão, a resultados semelhantes chegaram os autores de diversos estudos 
nomeadamente a nível nacional Vaz (2011), que realizou um estudo no distrito de Bragança 
a idosos institucionalizados em 14 lares de terceira idade e Minghelli (2013),  que estudou 
72 idosos que frequentam centro cultural e social, centro de dia e classes de desporto e 
ainda estudos internacionais como exemplo os estudos de Oliveira (2006) que estudou 240 
idosos residentes numa comunidade brasileira  e Oliveira MF (2012), estudou 79 idosos 
institucionalizados em lares, Ferreira (2013) 850 idosos residentes numa zona rural de um 
municipio de Minas Gerais. Relativamente à variável género também não encontramos 
associações estatísticas significativas, apesar de vários autores encontrarem associação 
estatistica significativa entre a depressão e as variáveis do género (Oliveira, 2012; Silva, 
2012; Ferreira, 2013; Vaz, 2011). No presente estudo, quando aplicámos o teste inferencial 
de associação do coeficiente de correlação de Spearman, os resultados estatísticos 
revelaram a presença de associação estaticamente significativa entre os instrumentos 
PSQI-PT e GDS-15 (rs = 0,176, p-value < 0,005) na amostra considerada, verificámos que 
a depressão quando associada a fatores ligados às alterações do padrão de sono, tem 
significado mais relevante em determinadas caraterísticas da população.  De acordo com 
alguns autores, as mudanças frequentemente vivenciadas pelo idoso, como a perda do 
cônjuge, as dificuldades financeiras, a falta de apoio familiar e social e a presença de 
morbidades podem contribuir para um desequilíbrio psicológico, com alteração no padrão 
de sono e a presença de depressão. (Ferreira, 2013). Os estudos realizados por Batistoni 
(2007) e Pinho (2009) sugerem-nos que a DGS é uma escala de medida muito útil para a o 
diagnóstico de episódio depressivo maior, de acordo com o Manual Diagnóstico e Estatístico 
dos Transtornos Mentais, quarta edição que refere que para “o diagnóstico de um episódio 
depressivo maior é necessário que o indivíduo apresente, durante um período de pelo 
menos duas semanas, cinco ou mais dos sintomas listados a seguir: humor deprimido 
na maior parte do dia e em quase todos os dias; falta de interesse ou prazer em todas ou 
quase todas as atividades na maior parte do dia; perda ou ganho de peso sem estar de 
dieta; insônia ou hipersónia quase todos os dias; agitação ou retardo psicomotor; fadiga 
ou perda de energia; sentimento de inutilidade ou de culpa; indecisão e dificuldade de 
concentração; pensamentos de morte ou tentativas de suicídio. Além disso, os sintomas 
devem causar sofrimento ou prejuízo ao funcionamento do indivíduo e não devem ser 
consequência de uso de substâncias como drogas ou algum tipo de medicamento, nem 
ocorrer em função de uma condição médica ou de luto”. Pinho (2009), fez o seu estudo 
209 utentes idosos portadores de doença arterial coronária que estavam a ser seguidos em 
ambulatório de cardiologia de um hospital Escola de São Paulo, no seu estudo verificou que 
quando a DGS apresenta pontuação que indica suspeita de depressão, quando efetuada 
avaliação diagnóstica a sensibilidade da escala é de 79,9%, especificidade de 78,6% 
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e a taxa de classificação incorreta de 26,5%, com uma acoria moderada de 84%. Um 
outro estudo realizado em Portugal na região de Trás-os-Montes, com 186 participantes 
idosos institucionalizados em 14 lares, observou-se uma elevada taxa de prevalência de 
depressão (47%), mais prevalente entre mulheres (51%) do que em homens (40%) (Vaz, 
2011) No nosso estudo averiguamos uma grande prevalência da depressão 85.6%, no 
entanto verificamos que a preval~encia da depressão contrariamente a outros estudos é 
mais prevalente nos homens (88.4%) do que nas mulheres (83,9%) apesar  da diferença 
dos resultados não ser tão significativa. 

 

CONCLUSÕES
Este estudo revelou a existência de associação estatisticamente significativa entre a 

presença de alterações do padrão de sono e a incidência de depressão em pessoas idosas. 
Os dados sugerem que a presença de distúrbios de sono é preditora de depressão ligeira 
ou grave nesta faixa etária da população.  Estratégias baseadas na melhoria do padrão de 
sono da pessoa idosa (p.ex., através da prescrição de soporíferos) poderão eventualmente 
conduzir à diminuição dos casos de depressão ligeira e/ou grave na terceira idade, tal como 
sugerido pelo presente estudo realizado. Sendo que um questionário validado (DGS -15), 
demonstrou ser um instrumento de fácil aplicabilidade, compreensão e respostas rápidas, 
que pode ser utilizado pelos profissionais da saúde para a deteção precoce de depressão 
em idosos e com isso contribuir para o desenvolvimento de ações efetivas para apoio a 
estas populações na área da saúde mental. Sugere-se que sejam tidos em consideração 
estes instrumentos na prática clínica com uma recorrência de pelo menos 6 meses, para 
o planeamento de intervenções familiares e comunitárias adequadas ao acompanhamento 
constante das pessoas idosas.
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