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APRESENTACAO

Temos a satisfagcdo de apresentar o terceiro e quarto volume da obra “Medicina:
Atencédo as rupturas e permanéncias de um discurso cientifico”. Estes volumes
compreendem projetos desenvolvidos com acurécia cientifica, propondo responder as
demandas da saude que porventura ainda geram rupturas no sistema.

Pretendemos direcionar o nosso leitor de forma integrada a uma produgéo cientifica
com conhecimento de causa do seu titulo proposto, 0 que a qualifica mais ainda diante
do cenério atual. Consequentemente destacamos a importancia de se aprofundar no
conhecimento nas diversas técnicas de estudo do campo médico/cientifico que tragam
retorno no bem estar fisico, mental e social da populagao.

Reafirmamos aqui uma premissa de que o0s Ultimos anos tem intensificado a
importancia da valorizagdo da pesquisa, dos estudos e do profissional da area da saude.
Deste modo, essas obras, compreendem uma comunicac¢ao de dados muito bem elaborados
e descritos das diversas sub-areas da saude oferecendo uma teoria muito bem elaborada
nas revisoes literarias apresentadas, assim como descrevendo metodologias tradicionais e
inovadoras no campo da pesquisa.

A disponibilizagdo destes dados através de uma literatura, rigorosamente avaliada,
evidencia a importancia de uma comunicagéo so6lida com dados relevantes na area médica,
deste modo a obra alcanga os mais diversos nichos das ciéncias médicas. A divulgacéao
cientifica € fundamental para romper com as limitagbes nesse campo em nosso pais, assim,
mais uma vez parabenizamos a estrutura da Atena Editora por oferecer uma plataforma
consolidada e confiavel para estes pesquisadores divulguem seus resultados.

Desejo a todos uma étima leitura!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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CAPITULO 1

A DEPRESSAO NA OTICA DE MEDICOS QUE
ATUAM EM UNIDADES BASICAS DE SAUDE DE UM
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RESUMO:Introducao: O mundocontemporaneo,
com exigéncias de ideais subjetivos muito
elevados, faz com que muitas pessoas sofram
de depressao, sofrimento acompanhado de
duvidas, de dividas ou de culpas em relagao aos
ideais em circulagdo. A Organizagdo Mundial
de Saude presume que nos proximos 20 anos a
depressao saira do quarto para o segundo lugar
na lista de doencas dispendiosas e fatais e ficara
atrds apenas das cardiacas. A Enfermagem
tem um papel muito importante na promog¢éo
e na prevencdo da saude dos usuarios, assim
o trabalho em equipe, os CAPS e as Unidades
Basicas de Saude se tornam essenciais para a
salde da populacéo. Neste contexto de trabalho
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interdisciplinar interessa aos profissionais
entender a concep¢do dos médicos sobre
depressao, pois estes sdo responsaveis pelas
prescricdes e diagnosticos. Frente a isso, este
artigo é o resultado de pesquisa para descrever
a concepgcao dos médicos que atuam nas
Unidades Basicas de saude de um Municipio
Norte do Rio Grande do Sul. Trata-se de uma
pesquisa exploratoria, qualitativa de campo, cuja
coleta dos dados se deu por entrevista gravada,
semi-estruturada, contendo onze questbes e a
analise pela proposta de analise tematica de
Minayo. Dentre os resultados, destaca-se que
os médicos concebem que os tratamentos e os
encaminhamentos nem sempre sdo efetivados
de forma correta adequada. Ressaltam a
importancia do trabalho de uma equipe
multidisciplinar, que raramente acontece, para a
resolutividade do tratamento.
PALAVRAS-CHAVE: Depressdo; Centros de
Saude; Equipe de Assisténcia ao Paciente;
Saude mental.

ABSTRACT: Contemporary world, with its high
demands of subjective ideals, is responsible for
the fact that many people suffer from depression, a
suffering that comes companied by doubts, debts
or guilt concerning to the current ideals. World
Health Organization assumes that in the next 20
years depression will leave the forth position, to
place the second one in the list of fatal diseases,
just behind of hearth disease. Nursing plays a
very important role in promoting health as well as
preventing health problems, thus, teamwork and
the creation of CAPS (Psychosocial Care Center)
and health centers are essential for the health of

Capitulo 1



the population. In this context of interdisciplinary work, it is interesting for the professionals to
understand the conception of physicians about depression, because they are the responsible
ones for prescriptions and diagnosis. This article is the result of a research that aimed to
describe the conception of physicians about depression in medical care, in health centers of
a city in the north region of Rio Grande do Sul State, Brazil. It is an exploratory and qualitative
study. Data collection was carried out with open, semi structured interview, with eleven
questions. Interviews were recorded and analyzed according to Minayo“s thematic analysis.
Among the results, it is possible to highlight that physicians understand that treatments and
references are not always properly effectuated. They point out the importance of the work of
a multidisciplinary team, which rarely happens, for a good treatment.

KEYWORDS: Depression; Health Centers; Patient Care Team; Mental Health.

INTRODUCAO

Quanto mais a sociedade noticia a emancipacéo, sublinhando a igualdade de todos
perante a lei, mais ela acentua as diferengas, cada um reivindica sua singularidade,
recusando identificar-se com as imagens da universalidade julgadas caducas, assim o
individuo depressivo sofre mais com a liberdade conquistada por nao saber como utiliza-la.

A depressdao segundo Fedida é uma figura do corpo, cuja expressividade é
desenhada ao vivo na impresséo de um rosto, sensivel como um espelho, no peso estirado
ou tenso dos membros, visibilidade aguda e dolorosa da pele. A depresséo se caracteriza
pela limitagdo do funcionamento fisico, pessoal e social, sendo assim, pequena parte
das pessoas recebem tratamento apropriado, as vezes por serem influenciadas pelas
crengas sobre sua etiologia, podem dificultar o processo de procura de ajuda, a adeséo
aos tratamentos, bem como a atitude e o comportamento da comunidade em relacdo aos
portadores desse transtorno.

As pessoas deprimidas podem nédo procurar o0 médico pelos sintomas causadores
da enfermidade, como a falta de energia, indeciséo, inseguranca, culpabilidade e também
pela falta de atencéo dos profissionais de saude aos problemas emocionais. Muitas vezes,
essas pessoas sofrem em siléncio por ndo consultarem, por ndo ter um diagnostico, ou por
néo ter um tratamento adequado tornando-se um fator de risco para outras enfermidades.

Estima-se que entre 31 a 50% da populagéo brasileira tenha, ao longo da vida, pelo
menos um episodio de transtorno mental e entre 20 a 40% necessitam de algum tipo de
ajuda profissional.

O enfermeiro esta presente na maioria das vezes em hospitais e unidades de saude,
locais em que é ele quem tem o primeiro contato com a pessoa que busca atengéo. Assim,
a assisténcia de enfermagem nao se limita em ajudar o paciente, mas também em orientar
a familia e a comunidade com os cuidados que se deve ter com a pessoa que sofre de
depressao.

A enfermagem tem um papel importante na promogéo e a prevencgéo da saude, por
isso o trabalho em equipe se torna essencial na resolutividade dos problemas de salde,
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mas para que tudo isso ocorra € necessario ter uma equipe multidisciplinar e que sejam
disponibilizados cursos, capacita¢des, semindrios, palestras, para todos os trabalhadores
da area da salude para que possam aprimorar seus conhecimentos e ampliar sua visdo
de cuidado para com os deprimidos. Assim ,Abreu (2005),conceituou equipe de salde,
como um grupo formado por enfermeiros, técnicos, auxiliares de enfermagem e médicos.
A equipe é fundamental para um atendimento adequado. Para que se possa ter qualidade
e eficiéncia na assisténcia prestada, é necessario a concepcao e a execugéo coletiva do
trabalho, espera-se de uma equipe um desempenho e uma eficiéncia superior a obtida na
execucéo individualizada do trabalho.

Entretanto podemos dizer que os CAPS (Centros de Atencéo Psicossocial) tem fungao
de prestar atendimento clinico diario, evitando as internagdes em hospitais psiquiatricos,
promover a inser¢do social das pessoas, regulando assim a porta de entrada da rede
de assisténcia e dando suporte a atencdo a satde mental na rede basica, oferecendo
acolhimento e atencédo as pessoas com transtornos mentais graves e persistentes,
procurando preservar e fortalecer os lagos sociais do usuario em seu territorio (BRASIL,
2009).

REVISAO DA LITERATURA

Depresséo é um afeto que se caracteriza pela alteragéo do tempo, em que a pessoa
deprimida ndo se localiza no espacgo perdendo a nogédo do que esta acontecendo ao seu
redor, ficando restrita ao seu mundo, a perda da comunicagéo intersubjetiva restringe a
pessoa a nao ter vontade de conversar, ficar isolada de outras pessoas, assim a aparéncia
humana se apaga gesto ou rosto, totalidade da voz nas palavras, simples impresséao de
um sentimento ou lembranga. No entanto, “o sofrimento psiquico manifesta-se atualmente
sob a forma de depresséo, atingindo o corpo e a alma alterando nossos sentimentos,
misturando tristeza e apatia, a busca da identidade e o culto de si mesmo.

Para Teixeira (2008), todos n6és em algum momento de nossa vida nos sentimos
carentes de algo que possa dar sentido a nés mesmos, a nossa vida, nos vimos privados
da tens&o essencial ao desejo que confere a percep¢do do mundo uma intencionalidade
propria. A depressdo é um transtorno do humor, cujos transtornos afetivos compéem uma
categoria ampla de estados de animo, dificuldades no campo das emocdes, na capacidade
cognitiva, no comportamento e na regularidade das func¢des corporais.

Conforme Joca (2003), o aumento da sensibilidade a eventos estressantes &€ um
dos principais fatores ambientais que predispdem um individuo a depresséo, em 60% dos
casos, os episodios depressivos sdo antecedidos pela ocorréncia de fatores estressantes
de origem psicossocial.

Roudinesco (2000, p.17) diz que, a neurobiologia parece afirmar que todos os

disturbios psiquicos estéo ligados a uma anomalia do funcionamento das células nervosas.
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Por isso, estamos mais propensos a ter um quadro psicético, no momento em que estas
células se modificam, se torna mais facil procurar o tratamento medicamentoso, para
controlar essa alteracéo celular.

Conforme relata Roudinesco (2000, p. 23) existe um alto investimento da industria
farmacoloégica na medicacdo antidepressiva, que vem langando no mercado formulas
quimioterapéuticas muito promissoras, atualmente a psicofarmacologia, tornou-se
o estandarte de um imperialismo, permitindo que todos os médicos, especialmente os
clinicos gerais abordem da mesma forma todo o tipo de transtorno, sem saber por qual
tratamento dependem, assim psicoses, neuroses, fobias, melancolias e depressbes, sdo
tratadas pela psicofarmacologia como estados ansiosos, decorrentes de lutos, crises de
panico passageiras, ou de um nervosismo extremo.

Segundo Kehl (2009, p.19), muitas pessoas procuram a psicanalise para que alguém
possa ouvi-las e talvez resolver seu sofrimento, pois ndo suportam o empobrecimento
da vida interior, produzido pelo uso prolongado de antidepressivos que n&o surtiram o
efeito esperado ou deixaram de fazer efeito depois de um periodo de uso mais ou menos
prolongado.

Para Vieira (2005), o aparelho psiquico € uma invencao, uma criagdo conceitual
de Freud para objetivar um novo discurso, ndo um novo objeto da ciéncia e mais cedo ou
mais tarde nos deparamos como analistas, com a certeza de que n&o ha nenhuma garantia
de que se curou, ou mesmo melhorou, a nao ser pelos efeitos que apenas o paciente
reconhece.

Furegato (2005) relata que os profissionais da saude tém um papel importante no
tratamento da depressédo e na implementagéo das atividades profissionais no cotidiano. O
portador de depresséo, as vezes nao é atendido adequadamente, ndo recebendo a atencéo
adequada e eficaz, sendo considerado um chato, insistente e resistente. A humanizagéo
do cuidar se faz necessaria, conhecer o paciente, identificando suas necessidades é tarefa
imprescindivel para toda a enfermagem, o profissional deve estar alerta e ser sensivel a
pistas ocultas, € preciso uma atitude receptiva, disposi¢cdo em escutar, observagéo apurada
do comportamento e do contetdo da comunicagéo do outro.

O trabalho em equipe € muito importante nos servigos de saude para que se tenha
resolutividade em suas agdes a presenca de uma equipe multidisciplinar se faz necessaria.
Para Abreu (2005) o trabalho em equipe deve ser baseado no esforgo coletivo, na busca de
objetivos e nas metas comuns, em clima de confianga, respeito, cooperagédo, comunicacao
aberta e clara entre seus membros, pois hoje a sociedade exige mudancga nas politicas
publicas de saude e nos paradigmas sociais deste novo século.

Entre as equipes de saude ocorre a necessidade de programas de treinamento para
a efetividade do tratamento da depresséo, sendo necessario o incremento na comunicagao
entre médico e paciente, além de beneficios a curto prazo na adeséo de procedimentos

padronizados.
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Por isso as Unidades Basicas de Salde sdo responsaveis pela realizagdo de
atendimento de aten¢éo bésica e integral a uma populagéo de forma programada, podendo
oferecer assisténcia odontolégica e de outros profissionais de nivel superior. A assisténcia
deve ser permanente e prestada por médico generalista ou especialista nestas areas.
Podendo ou néo oferecer pronto atendimento 24 horas. O controle e o tratamento dos
transtornos mentais, sdo fundamentais para que as pessoas tenham um acesso facilitado
aos servicos de salde melhorando a qualidade da atencdo (BRASIL, MINISTERIO DA
SAUDE, 2010).

MATERIAL E METODOS

Realizamos uma pesquisa do tipo exploratéria, qualitativa e de campo. A coleta
de dados foi feita através de uma entrevista gravada, semi estruturada, contendo onze
questbes, focando a incidéncia de depressao, conceitos, os tratamentos aplicados, os
encaminhamentos e a participacdo da equipe multidisciplinar, os dados foram coletados
pelo pesquisador.

Como critério de inclusao, foi estabelecido que fossem sujeitos todos os profissionais
médicos clinicos gerais e psiquiatras que atuam no sistema de atendimento das unidades
de saude e aceitaram participar do estudo. Foram excluidos do estudo os individuos
que ndo atenderam a esses requisitos. Os sujeitos foram informados dos propdésitos da
pesquisa e do carater voluntario na participagdo da mesma. As eventuais duvidas que
surgiram durante a entrevista foram esclarecidas.

A pesquisa foi submetida & apreciagdo do Comité de Etica e Pesquisa e os
participantes assinaram e receberam um termo de consentimento livre e esclarecido,
conforme Portaria 196/96.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Hoje em dia, a depresséo estd tomando conta da sociedade, algumas pessoas se
tornam propensas em momentos da vida a ficarem depressivas, se refugiando no cansago
e nas decepc¢des que passamos diariamente, perdendo o interesse pela vida saudavel que
nos faz sentir &nimo para seguir em frente. Assim, Furegato (2005), conceitua depressao
como um estado afetivo normal, um sintoma, uma sindrome ou vérias doencas, sendo
caracterizada como um episodio patologico, em que existe perda de interesse ou prazer,
distirbios do sono e apetite, retardo motor, sentimentos de inutilidade ou culpa, distarbios
cognitivos, diminuicdo da energia e pensamentos de morte ou suicidio.

Hoje vivemos numa sociedade em que a depressdo esta se tornando mais
frequente entre a populacédo, se tornando cada vez mais dificil de seguir um tratamento
adequado. Segundo Fédida (2002), o depressivo € um corpo impedido de realizar e de
agir, se refugiando numa imobilidade inerte, que se arrasta na sensacéo de prostracdo e
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de cansaco.

Poucas pessoas recebem tratamento apropriado para depressdo, sendo assim
a forma como a populagéo identifica os sintomas de depressdo e as crencas sobre sua
etiologia podem influenciar no processo de procura de ajuda e a adeséo aos tratamentos.
Com isso, Peluso (2008) aborda depressdao como uma das dez principais causas de
incapacitacao no mundo, limitando o funcionamento fisico, pessoal e social.

Todos os sujeitos responderam que o tratamento mais adequado seria a psicoterapia,
juntamente com a terapia medicamentosa, com antidepressivos, além de encaminhamento
psicologico e orientagbes, podendo chegar a internacao.

Hoje, com a prescricdo de antidepressivos, estamos bem menos propensos a
distinguir varios tipos de depressdo, em que os resultados terapéuticos atestam que a
depressdo possui componentes neuroquimicos e estes, bem usados, trazem um efeito
benéfico as pessoas que estdo com depressao.

Em relacéo a cronificagcdo da depressao, podemos ver pelas entrevistas, que todos
os sujeitos disseram que a cronificacéo existe quando néo tratada adequadamente, sendo
assim a depresséo é uma condicdo médica comum, crdnica e recorrente e esta associada
a incapacitagao funcional e ao comprometimento da salde fisica.

Todos os entrevistados responderam que existe uma cronificagdo da depresséo
quando nédo tratada por um tempo adequado, quanto mais vezes a doenca vai e volta,
se torna crénica necessitando de um tempo maior de tratamento, existem casos que o
paciente ndo tem mais controle sobre a medicagéo, ndo ficando mais sem ela.

Todos os sujeitos responderam que é feito acompanhamento psicolégico e
encaminhado para o psiquiatra ou outros profissionais da rede dependendo do caso e
de sua gravidade. Desta forma podemos notar que os encaminhamentos sdo efetivados
e todos os médicos tém a visdo de que se ndo puderem realizar o tratamento de forma
devida, devem encaminhar os pacientes para profissionais habilitados para tal fungéao.

Com a pesquisa pode-se perceber que todos os sujeitos responderam que nao
séo desenvolvidas acdes inter setoriais como programas, grupos, e que deveria existir, &
necessario e importante para o tratamento, quanto ha grupos para pessoas depressivas,
nao tém, somente grupos de hipertensos, de tabagistas, de diabéticos.

Dois sujeitos disseram que junto com o tratamento medicamentoso a terapia
comportamental ocupacional cognitiva ajuda bastante e seria bem importante se tivesse
esse acompanhamento multidisciplinar. Ja trés sujeitos disseram que tem um grupo de
psicélogos que fazem consultas e fazem reuniées de grupo com apoio de familiares e
reunibes semanais, geralmente séo realizadas reunides para condizer as informagoes,
saber sobre 0 paciente e estdo tentando formar grupos para dependentes quimicos, mas
para tratamento de pessoas com ansiedade e depresséo néo.

Pode-se notar que n&do existem grupos para pessoas deprimidas e nem s&o
desenvolvidas agdes inter setoriais, todos os sujeitos relatam saber que é importante a
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construgéo de grupos para pessoas deprimidas e se faz necessario para a complementacéao
do tratamento, juntamente com a psicoterapia.

Por isso destaca-se a importancia da formagéo de grupos, onde € um lugar de troca
de experiéncias, os participantes auxiliam-se mutuamente na compreensao do sofrimento
€ em sua superacgéo, por meio de um elo que se estabelece nas interacdes, buscando a
compreensao dos aspectos emergentes da pratica de grupos orientada positivamente e
sua importancia no tratamento dos transtornos mentais.

Todos os sujeitos destacam a importancia da participagdo de uma equipe
multidisciplinar, associada ao tratamento medicamentoso e a psicoterapia, para que esta
se torne presente durante o tratamento dos pacientes. As equipes sdo formas de grupos
de trabalhos que interagem, para partilhar informagéo e tomar decis6es que auxiliem cada
membro a desempenhar suas tarefas individualmente, onde a comunicacgéo é verdadeira,
existe confianga, o respeito, a compreensao e a cooperagao, que é um instrumento basico
no processo do cuidar.

Em relacdo ao crescimento da venda de antidepressivos nos ultimos quatro anos
no Brasil, a opinido de todos os sujeitos € que este aumento tem varias causas. Entre elas
0 acesso maior do publico ao médico psiquiatra, clinico geral, estes que séo responsaveis
pelo diagndstico, receitando cada vez mais remédios, que s6 sdo comprados com receita
médica, assim podemos notar que tem uma participagdo dos médicos nessa venda.

Apesar da venda de antidepressivos ter aumentado por varios fatores citados acima,
esse indice mostra que as pessoas estdo buscando por tratamento, dai a importancia do
diagnéstico médico e a prescricdo correta de medicamentos, tornando-se necessario a
humanizacédo do cuidar, conhecer o paciente, identificando suas necessidades, em que
entra toda a equipe de profissionais, principalmente a enfermagem.

Toda a equipe multiprofissional deve estar alerta e ser sensivel a pistas ocultas,
sendo necessarias atitudes receptivas, disposicdo em escutar, observacado apurada do
comportamento e do contetdo da comunicagéo do outro, tornando o tratamento adequado
e suficiente, evitando recaidas.

CONCLUSAO

Este estudo foi realizado com a proposta de descrever a concepg¢do dos médicos
que atuam nas Unidades Bésicas de Saude de um Municipio Norte do Rio Grande do
Sul, sobre depressdo e consequentemente trazer para o contexto social a visdo destes
profissionais da saude em relagdo ao funcionamento dos servicos para com as pessoas
depressivas.

A depresséo € percebida para alguns sujeitos como um estado patolégico e para
outros como sendo um transtorno de humor, por isso ocorre um atravessamento de

diferentes correntes entre os profissionais médicos, nos trazendo uma diversidade de
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conceitos, devendo assim abrir novos caminhos e um olhar reflexivo ao atendimento
prestado nas unidades.

Assim, este estudo acrescenta uma atengdo ampliada a dinamicidade da realidade
vivida na saude publica, nota-se que os sujeitos da pesquisa ndo tem um controle de
quantas pessoas procuram por atendimento e o tratamento depende de paciente para
paciente, sendo mais adequado a psicoterapia, juntamente com a terapia medicamentosa,
além de encaminhamento psicoldgico e orientacées.

No entanto essa pesquisa se faz relevante para o campo da enfermagem para a
desmistificagcdo de conceitos, tratamentos e encaminhamentos, para que assim ocorra a
promogao e a prevengao da saude mais efetiva para com os pacientes depressivos.

Constata-se também que néo é realizado um acompanhamento de toda a equipe
multidisciplinar para com o0s pacientes deprimidos, sendo de grande relevancia esse
acompanhamento, para que ocorra uma sintonia de saberes, além de fazer com que o
tratamento seja realizado de forma coerente e harmoniosa.

Por fim, conclui-se que toda a equipe multidisciplinar se faz importante no tratamento
de pacientes depressivos para a promog¢ao, prevengao, recuperacédo e reabilitacdo da
saude.
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