Congresso Brasileiro
“Ciencios
9 Saaude

ATIVIDADES LABORAIS COMO FONTE INTEGRANTE NA REDUCAO
DA INCIDENCIA DE DEPRESSAO EM IDOSOS

Mateus Fernandes Filgueiras (1); Gabrielle Mangueira Lacerda (1); Maria Joyce Tavares Alves (2);
Andressa Pereira do Carmo (3); Anubes Pereira de Castro (4)

(Universidade Federal de Campina Grande, mateusfernandes.filgueiras@hotmail.com; Universidade Federal de

Campina Grande, gabrieellee@hotmail.com; Universidade Federal de Campina Grande, joyceealves26@gmail.com;
Universidade Federal de Campina Grande, andressapcarmo@hotmail.com; Universidade Federal de Campina Grande,

anubes@bol.com.br)

RESUMO: As atividades laborais mostram-se como um fator integrante na reducdo da incidéncia de
depressao em idosos. Essa correlacdo é demonstrada a partir da comparacao entre grupos distintos: os que
exercem alguma atividade laboral, seja formal ou ndo, e outro com idosos que ndo trabalham. Foi realizado a
partir de um estudo descritivo, considerando dados que comprovem as diferencas entre os dois grupos de
forma clara e coerente. Da-se énfase na depressdo como um transtorno que causa preocupacdo em pessoas
com idades elevadas, em virtude da alteragdo no cotidiano, e principalmente, por estar ligada a auséncia da
pratica rotineira do trabalho, promovendo sentimento de inutilidade e incapacidade.
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INTRODUCAO

No decorrer dos ultimos anos, o
envelhecimento vem sendo estudado de
maneira aberta, em busca de significados e
descobertas acerca desse processo que
acontece com o ser humano em certa fase da
vida. Levando em consideracdo que as
pessoas sdo diferentes, ou seja, nenhuma
delas envelhece da mesma maneira. E essas
ideias estdo sendo avaliadas por varias
vertentes, dando margem a um ponto de vista
fisico e psicologico (KUZNIER, 2007).

Essas pesquisas estdo intensificando -
se, diante do aumento significativo e

alarmante da incidéncia de idosos no mundo.
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Hoje, o Brasil esta classificado como o pais
com a sexta populacdo do mundo em idosos,
correspondendo mais de 32 milhGes de
pessoas com 60 anos ou mais de idade (OMS,
2006).

E imprescindivel ndo associar esse
aumento da populacdo idosa a prevaléncia
elevada de doencgas cronico-degenerativas,
principalmente aquelas que comprometem o
funcionamento do sistema nervoso central,
como as enfermidades neuropsiquiatricas,
dando particularidade a depressdo (STELLA,
2002).

A depressdo € uma doenca que acomete
todas as faixas etarias, porém a incidéncia em

idosos é consideravelmente maior em um
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contexto geral. Isso se d&, devido a diversas
situacoes associadas, néo sendo
necessariamente um caso isolado. Existem
mudangas sociais, pessoais, fisicas e mentais,
que acontecem ao mesmo tempo, e que
mudam totalmente a vida de uma pessoa ao

chegar a terceira idade (CASTRO et al, 2013).

E necessario lidar com doengas fisicas,
0 isolamento social, a incapacidade funcional,
a ingestdo constante de medicamentos, o
abandono, e até mesmo a questdo da
aposentadoria acaba por ser considerado um
fator de inutilidade (BARBOSA, 2007).

Nesta visdo se observa que o idoso
deprimido passa por uma importante piora de
seu estado geral e por um decréscimo
significativo de sua qualidade de vida. A
gravidade dessa situacdo reflete-se na alta
prevaléncia de suicidio entre a populacdo de
idosos deprimidos (BALLONE, 2001).

Quando se desenvolve a depressao tanto
0 humor quanto a psicomotricidade estdo
diminuidas. H& sentimentos de vazio ou
tristeza, onde o individuo costuma sentir- se
desencorajado. Essas emogdes acabam sendo
caracterizadas pela intensidade das reacgoes
ligadas a fatores sentimentais, 0 que
desenvolve a irritabilidade aumentada e uma
espécie de ansiedade ou apatia devido a falta
de atencdo, levando em consideracdo a

reducdo do interesse pelas atividades diérias,
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chegando a ndo se importar com nada, nem
mesmo com o retraimento social. Podem estar
presentes sentimentos de baixa autoestima,
pouca autoconfianca e ruminagdes sobre
frustracOes do passado, bem como ideias de
culpa, pessimismo, autorecriminagdo, menos
valia e suicidio. Podem ocorrer, ainda, ideias
delirantes congruentes com o humor. O curso
do pensamento pode estar lentificado
(GRINBERG, 2006).

Com o tempo o individuo comeca a
apresentar vérias dificuldades no que se refere
a concentracdo e problemas de memoria. A
pessoa € consumida por preocupacles e
pensamentos depressivos tornando-se dificil
pensar em qualquer outra coisa. Os problemas
com a concentracdo podem levar a indeciséo e
falta de atencdo, deixando-a confusa e
desorganizada (MELO, 2015).

Com isso, o0 trabalho pode ser
fundamentado como uma intervencao
terapéutica, influenciando quanto a reducao

da incidéncia de depresséo em idosos.

O simples fato de trazer a animacado ao
idoso representa um conjunto de passos, com
vista a facilitar o acesso a uma vida mais ativa
e mais criadora, a melhoria nas relacfes e
comunicagdo com 0s outros, para uma melhor
participagdo na vida da comunidade de que se
faz parte, desenvolvendo a personalidade do
individuo e a sua autonomia (JACOB, 2007).
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Objetiva-se o entendimento dessa visao
do ponto de vista do idoso e de como ela é
acometida. Podendo identificar suas queixas
devido a uma auséncia de qualquer tipo de
responsabilidade por menor que seja, por
existir um sentimento de incapacidade ligado
a necessidade de realizar algo que o faca
sentir-se (til, integrado a sociedade e capaz de
trabalhar, mesmo sendo um trabalho mais
restrito ao seu estado de saude (STELLA,
2002).

Pois, embora o envelhecimento normal
possa apresentar uma lentificacdo dos
processos mentais, isto ndo representa a perda
das func@es cognitivas. (STELLA, 2002).

Nesta perspectiva indaga-se: O trabalho
pode ser uma alternativa para a diminuicdo da

incidéncia de depressao em idosos?

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo com
abordagem quantiqualitativa.

Segundo Gil (1996), a pesquisa
descritiva tem como objetivo descrever as
particularidades de determinada populagéo ou
fendmeno. Utilizando-se de questionarios e
observacbes  sistematizadas  afim  de
padronizar a coleta de dados.

Figueiredo (2008) também trés o estudo

descritivo como capaz de apresentar as
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caracteristicas de determinada populacdo ou

fendmeno, ou entdo o firmamento de relagdes.

A abordagem quantiqualitativa utiliza-
se de técnicas estatisticas, informagdes
nimericas e amostras amplas para
classificacgho e andlise da
(MARCONI; LAKATOS, 2010).

A presente pesquisa foi realizada com

pesquisa

20 idosos moradores da comunidade,
localizada na Rua Vicente Bezerra, Centro, no
municipio de Cajazeiras, sertdo do Estado da
Paraiba (PB).

Como critérios classificatorios de
inclusdo estavam presentes 0s idosos a partir
de 60 anos, tanto do sexo masculino quanto
feminino e que se apresentavam disponiveis
para realizacdo da pesquisa. Foram excluidos
0s idosos que destes detinham algum
disturbio cognitivo, ou que ndo estivessem

aptos a responder o questionario.

A coleta de dados foi realizada
utilizando como instrumento inicial, um
roteiro de entrevista, através de um
questionario semiestruturado, seguido por
questdes relevantes para o0 estudo e
finalizando com a aplicacdo de questbes
fechadas da Escala de Depresséo Geriatrica de
Yesavage, um instrumento de triagem para
depressdo, criado por Yesavage e Seus
colaboradores em 1983, sendo composta por

duas versdes, uma longa e outra curta com 30
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e 15 questOes respectivamente (FERRARI;
DALACORTE, 2007).

Atribuindo a essa escala o intuito de
avaliar a incidéncia de depressdo entre 0s
idosos da pesquisa, optou-se por escolher a
versdo longa onde sendo sua pontuacéo total
de 30 e pontuagdes maiores ou iguais a 11 séo
indicativas de transtorno afetivo (REICHEL
etal., 2001).

Uma vez estando os idosos cientes do
estudo e dispostos a contribuir para a
pesquisa, eles assinaram o Termo de

Consentimento Livre e Esclarecido.

Em seguida, foram aplicados os
questionarios em todos o0s participantes da
pesquisa, que exercem ou nao algum tipo de
trabalho, de forma que seja possivel avaliar se
0 mesmo pode ser considerado como um
beneficio que reduz os sintomas da depressao
nos idosos. Posteriormente, deverd ser
avaliado o ponto de vista do idoso em
concernéncia ao trabalho, investigando a
relacdo social entre os que trabalham
independente de ser formal ou ndo. Logo
apos, serdo comparados os resultados da
pesquisa, destacando se existe realmente uma
contribuicdo importante que enfatize o
trabalho como instrumento que proporcione o
bem estar da salude na terceira idade,

retardando os quadros de depressao.
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A pesquisa foi realizada de acordo com
0s principios éticos da Resolugdo 466/2012
do Conselho Nacional de Saude (CNS) que
regulamenta as pesquisas envolvendo seres
humanos. Sendo assegurado o sigilo das
informagbes  contidas na  entrevista,
utilizando-as somente para fins de pesquisa.
Sendo assim, contou com aprovacdo do
Comité de Etica, parecer nimero: 148069

ENSP/FIOCRUZ.

Podendo garantir aos idosos que se
disponibilizassem a participar da pesquisa 0
direito de desistir do estudo a qualquer
momento, sem nenhum dano ou prejuizo aos
mesmos, 0 anonimato de suas identidades e o

conhecimento acerca dos resultados.
RESULTADOS E DISCUSSAO

O instrumento aplicado com os idosos
envolvidos na pesquisa em questdo apontou
de maneira notoria a diferenca em relacdo a
incidéncia de depressdo nos dois grupos

analisados nesse projeto.

Considerando uma escala na qual, 20
idosos de uma mesma comunidade foram
entrevistados, de forma que participaram da
aplicacdo do instrumento de Yasevage, esses
idosos foram divididos em 2 grupos de 10
pessoas cada um, respeitando-se um
quantitativo equivalente para os dois grupos,
quer seja, a amostra limitou-se a0 mesmo

quantitativo nos dois grupos.
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Constatando o seguinte resultado: o
grupo que exerce algum tipo de trabalho
apresentou apenas 10% da incidéncia de
depressdo, enquanto que, 0 grupo que nao
trabalha apresentou 70% da incidéncia de
depressdo, o que deixou evidente que o
trabalho de alguma forma influencia em
diversos fatores para reduzir a ocorréncia

desse transtorno afetivo.

Aquelas pessoas que mesmo na
terceira idade ainda trabalham apresentam um
comportamento independente e satisfatorio,
mostrando- se com mais energia para as
atividades do dia- a- dia, um humor mais
agucado, acabando por ndo desenvolver o
sedentarismo. Diante desse exercicio dirio,
0S mesmos acabam por sentirem- se
verdadeiros  membros da  sociedade,
interagindo com as outras pessoas, fazendo
parte de um convivio externo, participando de
atividades conjuntas, e isso proporciona a

autonomia que eles tanto idealizam.

Como bem Dantas (2011) explica: viver
com 60, 70, 100 anos ou mais, parece uma
aventura que precisa ser acolhida e cultivada
como parte importante no ciclo do existir. E é
essa a realidade encarada por esses idosos
todos os dias.

Partindo para outra linha de
compreensdo e observando o comportamento

dos idosos que ndo exercem nenhum tipo de
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trabalho, é possivel perceber o humor
depressivo, a busca pelo isolamento social, 0s
mesmos, sentem- se mais seguros, quando
confinados em casa, e estes por sua vez,
encaram a sociedade como uma barreira, que
ao invés de estar presente nesse meio, € mais

comodo o afastamento.

O que segundo STELLA et al (2002)
tras, acaba provocando uma baixa
autoestima, diminuicao da sua participacdo na
comunidade e a reducdo do circulo das
relagbes sociais. Como consequéncia, Sao
agravados o sofrimento psiquico, a sensagdo
de incapacidade funcional e os sentimentos de

isolamento e de solidao.

Por passarem tanto tempo sozinhos
sem desenvolver nenhuma pratica, acabam
por prejudicar seu raciocinio, o deixando mais
lento, obtendo uma dificuldade maior para
concentrar- se, acarretando até mesmo fugas
de memoria. Sdo também atingidos pelo
sentimento de desamparo, choram com muita
frequéncia, aborrecem- se com facilidade e
vivem de mau humor. O que confirma a teoria
de Castro (2011), quando explica que sem
trabalho o ser humano pode ser visto como
um invalido, inGtil ou como um peso para a
familia e para a sociedade, que ndo tem mais
utilidade, chegando a ser um empecilho que

atrapalha as atividades diarias de uma familia.

CONCLUSAO



Conqresﬁso Broasileiro
o Ciencig'xs
9o Saaude

Na intengdo de proporcionar ao idoso
uma vida mais agradavel e integrada a uma
melhor convivéncia com o0 meio, buscamos
respostas com relacdo ao trabalho, conforme
afirmagdes que quando perdem essa

capacidade sentem- se indteis e sem serventia.

O tratamento dos aspectos que
envolvem o trabalho conduz a uma reflexédo
sobre a maneira como o estado geral do idoso
estd ligado a pratica ou ndo da atividade que
executam, pois o exercicio do trabalho deve
estar adequado ao estado de saude fisica do

idoso, ndo excedendo seus limites.

Diante do estudo aplicado tornou-se
mais que claro a contribuicdo do trabalho na
vida do idoso, ndo apenas em um ponto de
vista fisico, mas como importante influéncia
em sua salde mental. Sabendo que é um fator
integrante  na reducdo significativa da
incidéncia de um dos distrbios afetivos mais

presentes nos idosos, a depressao.
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