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INTRODUCAO

O envelhecimento populacional é um fendmeno mundial, e na populacdo brasileira o
grupo de pessoas com mais de 60 anos tem crescido rapidamente, suscitando a importancia de
estudos e politicas publicas voltadas para as demandas de saude de tal publico (BRASIL,
2010). O processo de senescéncia é marcado pelo declinio das fungdes corporais e cognitivas,
que podem estar associados a ocorréncia de doencas, como a depressdo, influenciando a
qualidade de vida (QV) (CASAGRANDE, FARIAS, MELLO-CARPES, 2013).

Dessa forma, esta pesquisa se justifica pela necessidade identificar se a depressédo esta
associada a QV em mulheres idosas residentes no interior do nordeste brasileiro. Nesse
sentido, foi realizado um estudo observacional transversal de caréter analitico e descritivo
com mulheres idosas residentes no municipio de Santa Cruz/RN. Para avaliacdo das
participantes, foi utilizado um questionario estruturado produzido pelos pesquisadores
contendo informacBes sobre dados pessoais e sociodemograficos. A QV foi mensurada
através do questionario Utian Quality of Life Scale (UQOL), enquanto que a presenca de
depressdo foi avaliada por meio de autorrelato e categorizado em “Sim” ¢ “N&ao”.

Inicialmente foi conduzido a estatistica descritiva para todas as variaveis utilizando
porporcbes e média e desvio padrdo, para as variaveis categéricas e quantitativas,
respesctivamente. Para analisar a associacdo entre a depressdo e a qualidade de vida, foi

utilizado o teste t-Student para amostras independentes. As analises estatisticas foram
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conduzidas através do sofware SPSS (versdo 20.0). Em todas as etapas foi considerado o
intervalo de confianca de 95% e o nivel de significanica de 5%.

Assim, identificou-se que a presenca de depressao esta associada com um pior escore
de qualidade de vida em mulheres idosas residentes em Santa Cruz/RN. Os achados desta
pesquisa sdo validos para subsidiar planos de cuidados clinicos e preventivos voltados para o
publico em questdo, nos diferentes niveis de atencdo a salde.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo observacional transversal de carater analitico e descritivo
desenvolvido com mulheres com idade entre 60 e 80 anos, residentes no municipio de Santa
Cruz/RN, localizada na regido do Trairi, interior do Rio Grande do Norte (RN). O municipio
em questdo esta situado a aproximadamente 123 km da capital do estado (Natal), com uma
populacdo estimada em 2018 de 39.355 habitantes, dos quais 4.177 sao idosos, sendo
aproximadamente 56% mulheres e 44% homens (IBGE, 2010).

A amostra foi selecionada por conveniéncia ap6s divulgacdo da pesquisa nas Unidades
Bésicas de Saude e em centros comunitarios. Foram incluidas mulheres com idade entre 60 a
80 anos, residentes no municipio de Santa Cruz/RN, sem alteracbes motoras e ou doencas
degerenerativas e que espontaneamente assinaram o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido. Foram excluidas aquelas que desistiram de participar do estudo e as que nédo
completaram todas as etapas da pesquisa.

Com relacdo a coleta dos dados, as participantes foram submetidas a avaliacdo, no
periodo de abril a agosto de 2016, por meio de questionario estruturado produzido pelos
pesquisadores contendo informacdes sobre dados pessoais e sociodemogréaficos,. A presenca
de depressao foi avaliada por meio de autorrelato e categorizada em “Sim” e “Nao”. A QV foi
avaliada através do questionario UQOL, adaptado e validade para a populacdo brasileira
(GALVAO, 2007), que contém 23 perguntas agrupadas em quadro categorias relacionadas a
QV, a saber: ocupacional, saude, sexual e emocional. As opdes do UQOL variam de um (01)
ponto para “muito falso” a cinco (05) pontos para “muito verdadeiro”. O seu resultado é
interpretado da seguinte forma: quanto maior o escore final, melhor é a QV do individuo. A
idade foi coletada em anos.

Inicialmente foi conduzido a estatistica descritiva para todas as variaveis utilizando
porporcbes e média e desvio padrdo, para as variaveis categéricas e quantitativas,

respesctivamente. Para analisar a associa¢do entre a depressdo e a qualidade de vida, foi

utilizado o teste t-Student para amostras independentes. As analises estatisticas foram
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conduzidas no sofware SPSS (versdo 20.0), e durante todas as etapas foi considerado o nivel
de significancia de 5% e intervalo de confianca de 95%.

A presente pesquisa foi submetida ao Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Federal do Rio Grande do Norte e aprovada sob o parecer numero 1.875.802, atestando que a
mesma segue a resolucdo 466/12 do Conselho Nacional de Saude que dispde sobre os
aspectos éticos e legais nas pesquisas com seres humanos.

DESENVOLVIMENTO

O envelhecimento populacional € um fenémeno mundial. No cenério brasileiro, a
transicdo demogréfica caracterizada por quedas dos niveis de mortalidade, natalidade e
fecundidade desde os anos de 1950, tem modificado a estrutura etéria e iniciado o processo de
envelhecimento rapido. Tal fendmeno suscita a necessidade de estudos e politicas publicas
voltadas para as demandas de salde desse publico (BRASIL, 2010; VASCONCELOS,
GOMES, 2012).

O processo de senescéncia € caracterizado por alterages nas fungdes
musculoesqueléticas, ocasionando fraqueza generalizada, reducdo do equilibrio e mobilidade,
alteracdes neuroendocrinologicas, com perda da funcdo intelectual em decorréncia de
alteracdes quimicas, assimilacdo mais lenta dos conhecimentos, mudancgas no sono e vigilia,
declinio na acuidade visual e auditiva, que podem impactar negativamente na qualidade de
vida (GARCIA et al, 2006; BRASIL, 2006).

Dentro desse cendario, a depressdo merece destaque por sua alta prevaléncia na
populacdo idosa e origem € multifatorial (bioldgica, social, psicoldgica, entre outros). A
depressdo possui apresentacdo clinica inespecifica e atipica, que podem ser facilmente
confundidas com sintomas e sinais clinicos presentes no processo normal de envelhecimento,
por isso a identificacdo dos fatores de risco, como o isolamento social, problemas de
comunicacdo, dificuldades econdmicas, quantidade e qualidade de suporte social sdo
fundamentais (BRASIL, 2006; PARANA, 2018). Assim, os impactos da depressio podem
repercutir nas atividades de vida diaria da pessoa idosa, em sua autonomia, e logo, na sua QV.

Os estudos que abordam a QV, por sua vez, consideram em sua avaliacdo aspectos
objetivos e subjetivos. Embora ndo haja na literatura um consenso com relagcdo ao Seu
conceito (PEREIRA, TEIXEIRA, SANTOS, 2012; KLUTHCOVSKY, TAKAYANAGUI,
2006), a Organizacdo Mundial de Saude (2005, p. 14) define QV como “a percep¢do que 0

individuo tem de sua posi¢do na vida dentro do contexto de sua cultura e do sistema de

valores de onde vive, e em relacdo a seus objetivos, expectativas, padrdes e preocupacoes”.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

A amostra foi composta por 109 mulheres com idade média de 69,9 anos (£6,2), 66,0%
se autodeclararam parda ou morena, 79,8% apresentaram nivel de escolaridade de até sete
anos de estudo, 77,1% possuiam renda familiar menor do que trés salarios minimos e 62,4%
estavam em uma unido estavel.

Com relacdo as caracteristicas antropométricas e habitos de vida, quase metade da
amostra (46,8%) apresentou sobrepeso, isto é, com valores entre 25,0 e 29,9kg/m?, seguido de
obesidade grau | (21,1%) que equivale a valores encontrados entre 30,0 e 34,9kg/m2, e apenas
20,2% das participantes tinham o indice de massa corporal considerado normal entre 18,5 e
24,9kg/m2. Uma proporcéo significativa referiu que ja foram ou séo fumantes (50,4%), 57,8%
ndo praticam atividade fisica regular e a maior parte ndo consume bebidas alcodlicas (97,2%).

A prevaléncia de depressdo na amostra foi de 29,4%. Houve associacdo entre a
depressdo e qualidade de vida (p=0,02), indicando que as mulheres que relataram ter
depressdo possuiam pior QV (79 pontos) em compara¢do com aquelas que ndo relataram ter
depressao (83 pontos). Com relagdo as categorias do questionario, apenas a categoria “satde”
apresentou significanica estatistica (p<0,001), onde as mulheres que relataram ter depressao
apresentaram escore inferior (19 pontos) asquelas que ndo relateram ter esta condicdo (23
pontos).

Resultados semelhantes foram encontrados no estudo desenvolvido por Magalh&es et
al (2016) que identificou prevaléncia de depressdo de 29,0% entre idosos residentes em
Teresina (Piaui), cuja incidéncia foi maior em mulheres. Além disso, a incidéncia foi maior
entre idosos aposentados, analfabetos ou com ensino fundamental incompleto e que néo
participavam de atividades comunitarias (MAGALHAES, et al, 2016).

Pesquisa desenvolvida por Sousa et al (2017), por sua vez, identificou prevaléncia de
depressao de 28,1% entre 153 idosos atendidos em uma Estratégia de Satde da Familia (ESF)
do estado da Paraiba, tendo sido observadas associagdes da sintomatologia depressiva com
variaveis sociodemograficas de sexo (feminino), estado civil divorciado, idosos sem religido e
com doenga cronica. Além disso, a multimorbidade em idosos tem sido associada a presenga
de depressdo e pior QV, o0 que aparece como um desafio a ser superado pelas equipes de ESF
e da Atencdo Baésica a fim de garantir um processo de envelhecimento sem sofrimento e com
melhor QV (AMARAL, 2018).

Nesse sentido, a participagdo de idosos em grupos de convivéncia idade pode

contribuir uma melhor qualidade de vida desse publico, como evidenciou o estudo de
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Casagrande, Farias, Mello-Carpes (2013) em que a maioria das entrevistadas tinha uma boa
QV e uma baixa incidéncia de depressdo e déficit cognitivo. Estes achados reforcam a
necessidades de acOes intersetoriais e com énfase nas potencialidades da Atencdo Basica na
promo¢do da saude e prevencdo de agravos na populacdo idosa, como a depressdo
(CASAGRANDE, FARIAS, MELLO-CARPES, 2013).

Diante do exposto, se faz necessario um atendimento longitudinal, continuo e eficaz
que inclua ndo apenas a pessoa idosa, mas sua familia, comunidade e servicos de saude,
promovendo assim um envelhecimento ativo e saudavel, e o estimulo as ac¢Oes intersetoriais
(BRASIL, 2010).

CONSIDERACOES FINAIS

Esta pesquisa identificou a existéncia de associacdo entre depresdo e QV entre
mulheres idosas residentes em Santa Cruz/RN. Tais achados podem ser uUteis para subsidiar
praticas multiprofissionais e planos de cuidados clinicos e preventivos voltados para o publico
em questdo, nos diferentes niveis de atencdo a salde. Ressalta-se a importancia da realizagdo
de outros estudos longitudinais sobre essa tematica com grupos populacionais com diferentes
marcadores (faixa etaria, localidade, por exemplo), a fim de colaborar com a producédo

cientifica na area.

Palavras-chave: Envelhecimento Humano, Qualidade de Vida, Satude do Idoso, Depressao.
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