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Resumo

Introducao: Com o aumento acelerado da populacédo idosa, a depressao tem se tornado uma
crescente preocupacao de saude publica, especialmente devido a fatores como isolamento social
e comorbidades, e a Atengao Primaria a Saude (APS) é vista como essencial para a detecgao
precoce e o tratamento dessa condigdo. Objetivo: O estudo teve como objetivo identificar os
principais agravos relacionados a esses sintomas, além de selecionar os instrumentos mais
eficazes para o rastreamento precoce da depressdo e descrever as abordagens terapéuticas
utilizadas nessa populagao. Método: A revisdo integrativa incluiu artigos de bases como Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online (Medline) e Scopus, publicados entre 2015 e
2024, e destacou praticas baseadas em evidéncias. Resultados: Os resultados mostraram que
intervengdes em grupo, como a terapia cognitivo-comportamental e atividades comunitarias, sao
eficazes na redugé@o de sintomas depressivos, enquanto a Escala de Depressao Geriatrica (EDG)
foi amplamente usada para rastreamento precoce. Apesar da eficacia de instrumentos como o
Mini Exame do Estado Mental, a falta de padronizagéo nacional para ferramentas de rastreamento
foi identificada como um desafio. Conclusao: Conclui-se que a APS tem um papel central na
promogao de um envelhecimento saudavel, embora seja necessario padronizar os instrumentos de
diagnostico e capacitar os profissionais de saide para uma abordagem mais integrada.
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Abstract

Introduction: With the rapid increase in the elderly population, depression has become a growing public health concern, especially due to factors
such as social isolation and comorbidities. Primary Health Care (PHC) is seen as essential for the early detection and treatment of this condition.
Objective: The study aimed to identify the main complications related to these symptoms, select the most effective tools for early screening of
depression, and describe the therapeutic approaches used in this population. Method: The integrative review included articles from databases
such as Medline and Scopus, published between 2015 and 2024, and highlighted evidence-based practices. Results: The results showed that
group interventions, such as cognitive-behavioral therapy and community activities, are effective in reducing depressive symptoms, while the
Geriatric Depression Scale (GDS) was widely used for early screening. Despite the effectiveness of tools like the Mini-Mental State Examination,
the lack of national standardization for screening tools was identified as a challenge. Conclusao: It is concluded that PHC plays a central role in
promoting healthy aging, although it is necessary to standardize diagnostic tools and train health professionals for a more integrated approach.

Keywords: Aged; Depression; Health promotion; Mental health; Primary Health Care.

Resumen

Introduccion: Con el acelerado aumento de la poblacién de personas mayores, la depresién se ha convertido en una preocupacion creciente de
salud publica, especialmente debido a factores como el aislamiento social y las comorbilidades. La Atencién Primaria de Salud (APS) se considera
esencial para la detecciéon temprana y el tratamiento de esta condiciéon. Objetivo: Este estudio tuvo como objetivo identificar los principales
agravantes relacionados con estos sintomas, seleccionar los instrumentos mas eficaces para el cribado temprano de la depresién y describir
las estrategias terapéuticas empleadas en esta poblacion. Método: La revision integrativa incluyd articulos de bases de datos como Medline y
Scopus, publicados entre 2015 y 2024, y destacé practicas basadas en la evidencia. Resultados: Los resultados mostraron que intervenciones
grupales, como la terapia cognitivo-conductual y las actividades comunitarias, son eficaces para reducir los sintomas depresivos, mientras que
la Escala de Depresion Geriatrica (EDG) fue ampliamente utilizada para el cribado temprano. A pesar de la eficacia de instrumentos como el
Mini Examen del Estado Mental, la falta de una estandarizacién nacional para las herramientas de cribado fue identificada como un desafio.
Conclusidn: Se concluye que la APS juega un papel central en la promocién de un envejecimiento saludable, aunque es necesario estandarizar
los instrumentos de diagnéstico y capacitar a los profesionales de salud para una intervencién mas integral.

Palabras clave: Anciano; Depresion; Promocion de la salud; Salud mental; Atencidn Primaria de Salud.

INTRODUCAO

A depresséo é uma preocupacao crescente de saude publica, com uma prevaléncia global de cerca
de 300 milhdes de pessoas vivendo com a doenga e uma taxa de 17,1% em idosos com 75 anos ou mais,
especialmente em contextos de dor e isolamento social.” No Brasil, a Pesquisa Nacional de Saude (PNS)
de 2019 revelou que 13% dos idosos entre 60 e 64 anos sofrem de depresséo, sendo esse o transtorno
mental mais comum nessa faixa etaria.? A depressao esta diretamente associada a impactos negativos na
qualidade de vida (QV) e frequentemente é subdiagnosticada.?

O acelerado crescimento da populacdo idosa em todo o mundo, incluindo o Brasil, onde esse
grupo representava 13,5% da populagdo em 2018, impde uma urgente reorganizagdo dos servigos de
saude.? As mudangas fisicas, emocionais e sociais que ocorrem com o envelhecimento aumentam a
vulnerabilidade dos idosos a doencas cronicas e complexas, como os transtornos mentais, que muitas
vezes sdo desencadeados por eventos estressantes, doengas e isolamento social.*®> Em um estudo
conduzido no Nordeste do Brasil, 55,8% dos idosos relataram transtornos mentais comuns, com sintomas
como nervosismo, tensdo e humor depressivo.®

Fatores como isolamento social, luto, presenga de comorbidades e progressédo da idade,
especialmente em idosos com baixa escolaridade, agravam os problemas de saude mental nessa
populacéo, particularmente entre as mulheres. No entanto, percepgdes equivocadas de que os problemas
mentais fazem parte do envelhecimento natural dificultam o diagndstico precoce e o tratamento adequado
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dessestranstornos.’” Diante disso, a capacitacao de profissionais de salde para uma atuagao interdisciplinar
€ fundamental, focando em ag¢des de promogao da saude mental. A Atencao Primaria a Saude (APS)
desponta como um cenario ideal para promover abordagens holisticas e centradas na comunidade.

Diretrizes internacionais, como o Plano Internacional de Ag¢do sobre o Envelhecimento (Piae) e
o Comprehensive Mental Health Action Plan da Organizacdo Mundial da Saude (OMS), reforcam
a necessidade de estratégias que promovam a identificacdo precoce e o tratamento adequado de
transtornos mentais em idosos, com foco na promogao do envelhecimento saudavel e na integragao das
redes de cuidados.®® AAPS, com suas equipes multiprofissionais e seu foco comunitario, é essencial para
implementar essas a¢des, destacando-se na promogao e prevencao da saude mental.

Apesar da importancia da APS no atendimento das necessidades de saude dos idosos, a atencéo a
saude mental ainda enfrenta desafios. Um estudo realizado em municipios do Sudeste brasileiro indicou
que as acdes de promocao e prevengao da saude mental ainda sao limitadas, com foco predominante
nas Doencas Crénicas nao Transmissiveis (DCNT), enquanto as abordagens psicossociais mais amplas
recebem pouca atencgdo.’® Apesar do papel importante da APS no manejo da depressédo e de outros
transtornos mentais, hd uma necessidade urgente de expandir as iniciativas de promoc¢édo da saude
mental e fortalecer os servigos especializados, como os Centros de Atencao Psicossocial (Caps), para
garantir um atendimento abrangente.™

Diante desse cenario, é essencial que as politicas de saude no Brasil e no mundo fortalecam a
atencao a saude mental dos idosos, promovendo cuidados preventivos e tratamentos adequados dentro
da APS. A expectativa da OMS é que, até 2030, 80% dos paises integrem efetivamente os servigos de
saude mental a APS, reconhecendo a importancia de abordar os transtornos mentais e seus impactos na
qualidade de vida da populagéo senil."

Este estudo buscou destacar a importancia da APS na deteccao precoce de sintomas depressivos
em idosos descritos na Ultima década. O objetivo foi identificar os principais agravos relacionados a esses
sintomas, além de selecionar os instrumentos mais eficazes para o rastreamento precoce da depressao e
descrever as abordagens terapéuticas utilizadas nessa populagéo. Ao longo do estudo, foram examinadas
as ferramentas de avaliagdo mais atuais e as praticas de tratamento que promovem um envelhecimento
saudavel e de qualidade. Dessaforma, buscou-se analisar como esses cuidados estdo sendo implementados,
os desafios enfrentados e as estratégias recomendadas pela literatura, visando a melhoria da qualidade de
vida e ao fortalecimento do cuidado integral e preventivo da saude mental dos idosos.

METODOS

Esta revisdo integrativa corresponde a um método de pesquisa que permite a analise ampla e sistematica
de estudos cientificos, contribuindo para a caracterizagdo e divulgagdo do conhecimento produzido.'?'
Esse tipo de revisao exige os mesmos padrdes de rigor, clareza e replicagdo observados em estudos primarios,
sendo considerada a abordagem metodolégica mais abrangente nas revisdes de literatura.' O processo da
revisdointegrativa seguiu seis etapas: definigdo do tema e formulagdo da pergunta de pesquisa; estabelecimento
de critérios de elegibilidade; busca dos estudos em bases cientificas; avaliagdo e analise critica dos estudos
selecionados; categorizagédo dos dados; e interpretacdo e apresentacéo dos resultados.™

A pesquisa seguiu um protocolo elaborado pelas pesquisadoras, permitindo uma definigdo clara dos
objetivos do estudo e a identificagcao precisa das variaveis de interesse, facilitando a selegdo da amostra,
o foco da investigagao e seus limites. A formulagao da questdo de pesquisa utilizou a estratégia PICo
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(P=populacgéo; I=interesse; Co=contexto),’® sendo estruturada da seguinte forma: P — pessoas idosas;
| — acdes de promogao da saude mental; Co — atengao basica de saude. Dessa forma, a investigagao foi
orientada pela seguinte pergunta: Como a depresséo esta sendo rastreada, identificada e quantificada
em idosos na Atengao Primaria a Saude, e quais sao as estratégias mais comuns para sua prevencgao e
cuidado descritas na literatura?

Para assegurar uma busca mais ampla e completa, o levantamento bibliografico foi realizado em
bases de dados eletrénicas, incluindo Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (Medline),
US National Library of Medicine (PubMed), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(Lilacs), Web of Science, Scopus (Elsevier) e Scientific Electronic Library Online (SciELO). O objetivo foi
identificar estudos que abordassem tanto os instrumentos utilizados para o rastreamento e avaliacdo da
depressado em idosos quanto as intervengdes de promocgéao e prevencao da saude mental aplicadas na
APS. Os critérios de inclusdo foram: artigos primarios que apresentassem agdes de promogao da saude
mental na APS; publicados entre 2015 e 2024; nos idiomas inglés, portugués ou espanhol; e com o texto
completo acessivel. Os critérios de exclusdo compreenderam editoriais, teses, dissertacdes e artigos de
revisao, estudos duplicados encontrados em diferentes bases de dados e artigos que néo respondiam a
pergunta de pesquisa.

Para organizar a coleta de dados, foi utilizado um formulario de busca avangada, respeitando as
particularidades de cada base de dados. A estratégia de busca envolveu a combinagao de termos booleanos,
como: “idoso” OR “aged” OR “elderly” OR “geriatric” OR “geriatrics” AND “promocao da saude” OR “health
promotion” OR “health education” OR “educacdo em saude” AND “saude mental” OR “depressao” OR
“depression” AND “aten¢ao primaria a saude” OR “primary health care” OR “atengéo basica” OR “primary
care”. A selecao dos artigos foi realizada de forma independente e cega por duas revisoras que, apos a
leitura dos titulos e resumos, alcangaram um indice de concordancia superior a 90%.

A extracao e sintese dos dados dos artigos selecionados foram realizadas utilizando um instrumento
de coleta de dados desenvolvido pelas pesquisadoras, garantindo uniformidade na analise dos estudos.
As informagdes extraidas incluiram nome do autor, ano de publicagéo, pais de origem, tipo de estudo,
instrumentos utilizados para rastreamento e avaliagdo da depresséo, agdes de promocao e prevengao da
saude mental descritas e as principais contribui¢gdes do estudo. Em termos de nivel de evidéncia, os artigos
foram avaliados conforme a pratica baseada em evidéncias, classificando-os em sete niveis, conforme
proposto por metodologias cientificas consagradas.' Os niveis de evidéncia sdo categorizados da seguinte
forma: nivel 1 — evidéncias provenientes de revisdes sistematicas ou metanalises de ensaios clinicos
randomizados controlados, ou de diretrizes clinicas baseadas em revisoes sistematicas de tais ensaios;
nivel 2 — evidéncias oriundas de ensaios clinicos randomizados controlados bem-estruturados; nivel 3 —
evidéncias de ensaios clinicos bem-delineados, mas sem randomizacao; nivel 4 — evidéncias de estudos
de coorte e de caso-controle bem-planejados; nivel 5 — evidéncias provenientes de revisdes sistematicas de
estudos descritivos e qualitativos; nivel 6 —evidéncias baseadas em um unico estudo descritivo ou qualitativo;
nivel 7 — evidéncias derivadas da opinido de autoridades ou de relatérios de especialistas.®

A selecao das publicagdes seguiu as diretrizes do Preferred Reporting ltems for Systematic Reviews
and Meta-Analyses (PRISMA), segundo ilustrado na Figura 1. A coleta de dados ocorreu em duas fases.
Na primeira, foram identificadas 4.011 publica¢des, das quais, apds a aplicacao dos critérios de inclusdo e
exclusao, 28 artigos foram selecionados para compor a amostra desta revisdo. Os dados foram organizados
em uma tabela, e a analise critica, bem como a sintese reflexiva, foi realizada de maneira descritiva, com
base nos resultados da implementacao da atengao psicossocial no ambito da atencao primaria.
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Figura 1. Fluxograma de sele¢do dos estudos primarios, desenvolvido conforme as diretrizes PRISMA.

Por ser uma revisdo integrativa, o estudo ndo precisou ser submetido ao Comité de Etica em
Pesquisa, embora as ideias dos autores dos manuscritos analisados tenham sido respeitadas.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Conforme apresentado no Quadro 1, o qual sintetiza a analise dos artigos selecionados, evidenciou-
se que intervengdes focadas na prevencéo, realizadas em grupos, sao eficazes na redugéo dos sintomas
depressivos e na promocgdo da saude mental em idosos. Essa abordagem de cuidado mostra-se
promissora, pois além de reduzir o sofrimento psiquico, fortalece a qualidade de vida dessa populagao.
Tais estratégias valorizam a esséncia humana ao promover a escuta ativa, o fortalecimento de vinculos e
a criacao de lacos afetivos entre participantes e profissionais envolvidos.
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No contexto contemporaneo, a depressao em idosos € uma questao de saude publica global, com
implicagdes significativas, especialmente devido ao envelhecimento populacional. A OMS estima que
cerca de 15% dos adultos com mais de 60 anos sofrem de algum transtorno mental, sendo a depressao
um dos mais comuns, podendo levar a sérias consequéncias fisicas e sociais se ndo tratada." Intervengdes
baseadas em grupos, como terapia cognitivo-comportamental e atividades comunitarias, sao eficazes na
reducdo dos sintomas depressivos e na melhoria do bem-estar mental de idosos. %3

Quadro 1. Sintese dos estudos publicados sobre o papel da atencao primaria a saude na identificagéo e no tratamento de
sintomas depressivos em pessoas idosas
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Tipo de
Autor/Ano Titulo Objetivo P Terapéutica Resultados
estudo
. Farmacoldgica:
~ Revisar os . . ~
Depresséo na fatores de Fisco antidepressivos Intervengdes
terceira idade: . . ’ (ISRS, IRSN, multidisciplinares melhoram
. diagndstico e - o . .
Cruz et al. impactos, Revisao triciclicos); a qualidade de vida dos
. L abordagens G . . . A
(2024)3 diagndstico e e bibliografica Psicossocial: idosos. Importancia de
terapéuticas para . . o
abordagens ~ suporte social, diagndstico precoce e
N a depressao em . .
terapéuticas idosos atividades de abordagem personalizada.
socializagao.
- . - Agbes em grupo reduzem
Acodes de Analisar acoes .9 grup . -
R ~ - . sintomas depressivos; oficinas
promogao e de promogao e Acdes grupais, i
s s . s . . de memoria fortalecem a
protecdo a saude  protecédo a saude - oficinas de s ~
Souza et al. . . Revisao L . socializag&o; educacdo em
mental do idoso na mental do idoso . memoria, apoio i o
(2022)* ~ oL Integrativa . - saude promove alfabetizagéo
Atencéo Primaria no contexto da matricial, educagéo . . L
R i ~ A ) em saude; apoio matricial &
a Saude: uma Atencao Primaria a em saude. o .
. . ) indispensavel, mas
revisdo integrativa  Saude Co
ainda incipiente.
A prevaléncia de suspeicao de
.. Investigar a N TMC:s foi de 32,6%, associada
Prevaléncia e N Promocgao de .
. prevaléncia e os . principalmente a mulheres,
fatores associados . atividades . ~
N L fatores associados .. idosos com autopercepgao
a suspeigcao R . Estudo fisicas; melhora . ) T
Valenga a suspeigéao . S . negativa de saude, disturbios
de transtornos epidemioldgico na qualidade do . .o
Neto et al. mentais comuns de Transtornos opulacional sono: intervencaes do sono e baixos niveis de
(2023)® . Mentais Comuns pop ’ L ¢ atividade fisica. Os principais
em idosos: ) transversal psicoldgicas; .
(TMCs) em idosos fatores associados foram
um estudo . tratamento o .
. da &rea urbana de . ser insuficientemente ativo e
populacional . medicamentoso. ~
Aiquara-BA. ter uma percepcao
negativa de saude.
Os sintomas depressivos
Uso de escalas foram mais prevalentes em
- como Geriatric homens maiores de 70
Fatores Identificar os . .
. . Depression Scale, anos, sem companheiro,
associados fatores associados "
. . Mini Exame do analfabetos, desempregados
aos sintomas a sintomas .
Santos et al. . . Estudo Estado Mental, e € que moravam sozinhos. O
depressivos e depressivos e . e - .
(2020)7 o - o transversal outros instrumentos  déficit cognitivo predominou em
cognicdo em funcéo cognitiva o L
. . . , para avaliagcdo mulheres com caracteristicas
idosos vitimas de  em idosos vitimas . -
A A de sintomas semelhantes. A auséncia
violéncia de violéncia. . . e
depressivos e de companheiro e o déficit
cognitivos. cognitivo estavam associados
a sintomas depressivos.
Continua...
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Quadro 1. Continuagao.

Salde

Estratégias Saude
da Familia.

sociodemograficas e

funcionais.

. . Tipo de N
Autor/Ano Titulo Objetivo P Terapéutica Resultados
estudo
Predominou o sexo
feminino, idosos jovens e
alfabetizados. A maioria
Depressio se mostrou satisfeita com
P, . a vida, com 52,2% sem
geriatrica, . .
Coa . sintomas depressivos e
Descrever o resiliéncia, apoio o e
erfil de saude social, satisfagcdo 68,6% sem déficit cognitivo.
Perfil de saude P . T ¢ Contudo, 62% dos idosos
. . mental do idoso com a vida, . .
Cordeiro mental de idosos Estudo L com sintomas depressivos
. cadastrado em o afetos positivos .
et al. da comunidade: . quantitativo : - apresentaram déficit
o uma Unidade de " e negativos, Mini " o
(2020) um estudo . N descritivo cognitivo. A avaliagéo
Saude da Familia Exame do Estado o
transversal L . L. desses indicadores
do municipio do Mental, inventario L o
. permite identificar
Recife-PE. de eventos
.. desencadeadores de
estressantes, Brazil sofrimento bsiauico
Old Age Schedule. imento psiquico,
auxiliando a equipe
de enfermagem no
desenvolvimento de agbes
preventivas e de cuidado.
Neste estudo, 66,7% dos
~ . idosos apresentaram
A percepcéo de Analisar a . b ~
. ~ sintomas de depresséo;
saude mental percepgao de A
. ., Estudo 0 grupo de convivéncia
. em idosos saude mental o Grupo de
Silva et al. .. . descritivo, A . mostrou-se relevante
" participantes em idosos que . convivéncia como o
(2023) - exploratério, s . como estratégia
de um grupo de participam de o estratégia de apoio.
N qualitativo de enfrentamento,
convivéncia na um grupo de
. AN promovendo
comunidade convivéncia. . .
envelhecimento ativo e
suporte social.
A APS contribui para a
diminui¢@o dos casos
. de depresséao através de
- Analisar a . ~ .
Analise entre o = APS como intervencoOes preventivas,
. relagéo entre o - o
atendimento na . estratégia de embora cerca de 50%
= C atendimento na ~ . ~
. Atencao Primaria ~ s Estudo promocao de saude dos casos de depresséo
Miranda . Atencgdo Primaria s . = .
de Saude e a , ecolégico, mental, com foco na em idosos ndo sejam
et al. R de Saude (APS) % . . ~
. diminui¢@o no Lo transversal e deteccao precoce diagnosticados. A detecgéo
(2024) . e a diminuigéo do . .
numero de casos . observacional e no tratamento precoce é fundamental
~ numero de casos ~ . ~
de depressao em ~ da depressao em para evitar a progressao
. . de depressdo em . S
idosos no Brasil ) . idosos. da doenga e minimizar
idosos no Brasil. . .
seu impacto negativo
na funcionalidade e
independéncia dos idosos.
Estimar a . I A prevaléncia de sintomas
. Diagnéstico: Escala . )
Rastreamento prevaléncia ~ depressivos foi de 21,2%.
. . de Depresséao )
de sintomas de sintomas Estudo Geriatrica: Os fatores associados
Monteiro depressivos e depressivos e seus observacional, aborda er’n foram: sexo feminino,
et al. fatores associados fatores associados analitico, . g . percepcao negativa de
18 . . multidimensional . .
(2024) em idosos na em idosos de corte . saude, uso de alcool,
< PN com variaveis . .
Atencao Primariaa cadastrados em transversal sentimentos de tristeza/

solidao e disfuncionalidade
familiar.

Continua...
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Quadro 1. Continuagao.

. . Tipo de N
u itu iv uti u
Autor/Ano Titulo Objetivo P Terapéutica Resultados
estudo
A depresséo é comum em
idosos, mas frequentemente
ndo é detectada nem
, . tratada. O artigo fornece
. Revisar definicdes, L.
Recognizing , ~ uma abordagem pratica
L manifestacoes .
epression in the L Ui
d th ara o cuidado global
. clinicas, fatores 5 o o
. elderly: practical . . Nao foi aplicada e multidisciplinar do
Devita et al. . de risco e Revisao . ~ . B
10 guidance and ~ . intervencéo idoso com depressao,
(2022) protecao para narrativa - . . . ~
challenges ~ terapéutica. incluindo orientacdes
. depressao em .
for clinical , , , sobre reconhecimento,
idosos e discutir a . L
management . diagnéstico e tratamento
subdiagnose. -
da condi¢ao, abordando
desafios como o declinio
cognitivo e a sobreposi¢ao
de sintomas.
) A prevaléncia de sintomas
. Analisar a . . o
Prevaléncia lenci depressivos foi de 63,1%,
) revaléncia ,
de sintomas P , afetando 78 dos 130 idosos
. de sintomas I
. depressivos e . ) estudados. Variaveis
Marcelino . depressivos e Pesquisa . . .
condicdes de o . - - associadas incluiram sexo
et al. , . as condigbes de observacional, Nao aplicavel. .
) saude em idosos , . . feminino, idade entre 60
(2022)2° . saude em idosos tipo transversal
atendidos na . e 69 anos, renda mensal
~ ., . . atendidos na L. .
Atencéo Primaria a ~ . de 1 a 3 salarios minimos,
; Atencao Primaria a . .
Salde Sald escolaridade maior que 9
aude. .
anos e comorbidades.
A incidéncia de sintomas
depressivos atinge até 15%
Compreender p. 9 .
em idosos na comunidade
os fatores que L
. e 30% em instituicdes.
se relacionam , ,
5 Fatores de risco incluem
Fatores com a depressao . . o
. . . . . Tratamentos incluem dependéncia econémica,
Moreira associados a em idosos, Revisao L . o
_ ) ) ) exercicios fisicos, patologias crénicas, perda
etal. depresséo em correlacionando integrativa da . , .
. . . medicamentos e de vinculos sociais e
(2022) idosos: uma com outras literatura . .
. . psicoterapia. suporte, perdas recentes e
revisdo integrativa  doengas, . .
. e morar sozinho. Conclui-se
diagnéstico, N )
. que a depresséo em idosos
incidéncia e . _
tratamento requer maior atengao
devido a vulnerabilidade
desta populacao.
Sintetizar estudos .
_ Fatores associados
sobre a depressao R ~
~ . a depressao em
L Depressao em em idosos para . ) .
Paixéo e . N . Reviséo idosos incluem sexo
idosos: prevaléncia identificar os ) ) _ ) . ) ,
’ . . . . ’
Campos integrativa da Nao se aplica feminino, baixo nivel
o e fatores principais fatores . . . A
(2022) . . . literatura socioeconémico, auséncia
associados associados a _ , .
N de relagdo conjugal e baixa
prevaléncia entre i
escolaridade.
2012 e 2021.
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Quadro 1. Continuagao.

sinais e sintomas.

e ampliacdo da rede
de cuidados.

Tipo de
Autor/Ano Titulo Objetivo P Terapéutica Resultados
estudo
O estudo utilizou os
instrumentos: Vulnerable
Correlacionar Elders Survey-13 (VES-13),
aspectos WHOQOL-OLD, WHOQOL-
Vulnerability and sociocontextuais, BREF e um questionario
. quality of life of vulnerabilidade Estudo e de dados sociocontextuais.
Perseguino . L. , . Nao foi aplicada , L
ot al older persons in fisicae a epidemioldgico, intervencao Pessoas idosas vulneraveis
' the community in qualidade de transversal e R 9 e com menor proximidade
(2022)% ) L ) . - terapéutica. .
different situations  vida de idosos analitico familiar apresentaram
of family care em diferentes piores escores de qualidade
situacgdes de de vida. [dosos com contato
atencao familiar. familiar préximo e nao
vulneraveis tiveram melhor
qualidade de vida.
O Prisma-7 apresentou
sensibilidade de 19,4%
e especificidade de 97%
em comparagao ao
Fendtipo de Fragilidade, e
sensibilidade de 11,1% e
especificidade de 94% em
. Validar o Prisma-7 P ~ .
Validade do comparagao ao Indicador de
. de forma " .
Prisma-7 na Fragilidade de Groningen.
. o concorrente com -
Tavares identificacdo da L. Estudo de . N A concordancia com o
, o Fendtipo de . Aplicagdo do . .
et al. Sindrome de Fragilidade e validade Prisma-7 Fendtipo de Fragilidade
(2022) Fragilidade em o In%ica dor de concorrente ’ foi baixa (Kappa=0,233,
idosos na Atencao Fraqilidade de p<0,01; percentagem de
Primaria a Saude Groiin on concordancia=76,5%), e com
gen. o Indicador de Fragilidade
de Groningen foi ainda
mais baixa (Kappa=0,061,
p>0,05; percentagem de
concordancia=772%).
Conclui-se que o Prisma-7
deve ser usado com cautela.
Idosos afetados por
_ depresséo, coexisténcia
Prevencao e .
de comorbidades,
Compreender o tratamento ) . .
_ i _ . importancia do autocuidado
Depresséo em perfil da depressao de sintomas . .
. . , e engajamento familiar.
. idosos: fatores em idosos e o Estudo depressivos em S ,
Faveri et al. . o . Profissionais de saude
associados processo de bibliogréafico idosos, promovendo
(2021)% . - ) i ) devem estar atentos aos
€ manejo prevencao e integrativo autocuidado, o -
- ~ , sinais de depressao e
terapéutico. tratamento dos educagao em saude

fornecer assisténcia eficaz,
com foco no treinamento
continuo e em melhores
opcodes terapéuticas.

Continua...
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Quadro 1. Continuagéo.

Tipo de
Autor/Ano Titulo Objetivo P Terapéutica Resultados
estudo
. Participantes com
Determinar se
. oo LLD mostraram
Late-life individuos com )
. ~ comprometimento
depression and depressédo na AR .
. . : Estudo significativo na linha de
Ly et al. increased risk velhice (LLD) . ~ o = .
26 .- longitudinal Néo aplicavel. base, mas n&o declinaram
(2021) of dementia: a apresentam uma ) . .
o o prospectivo mais rapidamente. O LOD
longitudinal cohort  taxa de declinio . .
" . teve um declinio mais
study cognitivo mais - o
i rapido em habilidades
rapida. . L
verbais e memoria.
A importéncia Demonstrar a . . .
= . A Diagnostico: rastreio ~
da Atencao importéancia da Detecgéo precoce na
RPN . . precoce com .
Primaria a Saude  atengao primaria atencgéao primaria pode
~ ~ . ferramentas como a .
Soares et al. na detecgéo na deteccao e Reviséo L . prevenir o agravamento
o7 o . . Geriatric Depression . .
(2021) e terapéutica no tratamento integrativa . - dos sintomas depressivos
. . Scale; Terapia: .
de sintomas de sintomas o e melhorar a qualidade de
. . farmacoldgica e . -
depressivos em depressivos em . ; vida dos idosos.
. ) psicossocial.
idosos idosos.
Predominéncia do sexo
! feminino, maioria casados,
Tracgar o perfil .
> - aposentados, com baixa
. . socioecondémico .
Condigdes de vida . s e escolaridade e renda
: e caracterizar o N&o foi aplicada o 5
Leal et al. do idoso frente ao . . Estudo . ~ familiar média de pouco
o8 - - arranjo familiar dos o uma intervengao . PR
(2020) éxodo etario em . descritivo A . mais de um salario minimo.
~ idosos em uma terapéutica direta. o o
ascensao . . A transicdo demogréfica e
Estratégia Saude . e
da Familia 0 éxodo etario impactam
diretamente a qualidade de
vida e saude dos idosos.
A maioria dos idosos (75%)
nao apresentou sintomas
depressivos. Houve
predominancia de idosos
Rastreamento e satisfeitos com a vida
o . acobes de protecéo e 4,2%), felizes (76,1%
. Identificar Pesquisa ¢ ~ proteg . (84, ./)’ elizes ( 6 %)
Depressive . " promoc¢ao de saude e cheios de energia
Abrantes . sintomas descritivo- <
symptoms in older ) o para prevengao (69,2%). Entretanto, 43%
et al. . . depressivos em exploratoria, . A
29 adults in basic . . de sintomas interromperam suas
(2019) idosos atendidos transversal, . o o .
health care . o depressivos em atividades e 54,2% temiam
na atencdo basica. quantitativa ) ~ ;
idosos na atengéo que algo ruim acontecesse.
basica. O estudo destaca a
atencao basica como
fundamental no estimulo
ao envelhecimento ativo e
na prevengao de agravos.
. Nao foi apli
Estimar a Uma torvongio
prevaléncia nierveng Prevaléncia de 21,4%
. terapéutica direta, ; .
Evaluation of e os fatores de incapacidade para
. L - - mas o estudo - .
. functional disability ~sociodemograficos " atividades basicas e
Aguiar et al. . . Estudo utilizou a Escala o L
- and associated e de saude ~ 78,3% para atividades
(2019) . transversal de Depressao . L
factors in the autorrelatados IR instrumentais; AVC,
) X Geriatrica (EDG-15), o ~
elderly associados a o fragilidade e depressao
. . o Indice de Katz e a .
incapacidade foram fatores associados.
. Escala de Lawton e
funcional.
Brody.

Rev Bras Med Fam Comunidade. Rio de Jangiro, 2025 Jan-Dez; 20(47):4580

Continua...



Nobrega TD, Seabra CAM, Feitosa ANA, Osério RDCP

Quadro 1. Continuagao.

vida em idosos:
protocolo de
revisdo sistematica

depressivos e
qualidade de vida
em idosos com
comprometimento
cognitivo.

experimentais, comprometimento

seguindo a cognitivo (65 anos
metodologia do  ou mais).
Joanna Briggs

Institute

. . Tipo de N
Autor/Ano Titulo Objetivo P Terapéutica Resultados
estudo
A prevaléncia de sintomas
depressivos foi de 22%,
maior em idosos com
Uso de instrumentos autopercepgao ruim da
Fatores Identificar a como a Escala saude, sedentarios e ndo
. prevaléncia e os de Depresséao participantes de grupos de
associados . L A L
. fatores associados Geriatrica e escalas convivéncia. A dependéncia
a sintomas ) Estudo B
Uchoa et al. ) a sintomas N de Katz e de Lawton nas atividades
depressivos . analitico, . . . o
(2024)3 i depressivos e Brody para instrumentais da vida diaria
e capacidade . transversal ~ . )
) e capacidade detecgao precoce foi de 46%, associada a
funcional em . - . .
idosos funcional em de depressao sintomas depressivos e
i
idosos. e incapacidade idade avangada. O estudo
funcional. reforca a importancia da
detecgao precoce para
prevengao do agravamento
dessas condigoes.
Avaliar a
capacidade A EDG-10 apresentou
de rastreio sensibilidade de 100%
de depressao e especificidade de
das versoes 45,7% no ponto de
. abreviadas - ) corte 1/2, sendo eficaz
Capacidade de N&o se aplica; .
) . EDG-10 e EDG- para rastrear depressao
Apdstolo rastreio da Escala Estudo estudo focado )
~ 5 da Escala . L em idosos. A EDG-5
etal. de Depressao B observacional, na avaliagéo de e
L de Depresséo o . mostrou sensibilidade de
(2018)% Geriatrica com 10 o guantitativo instrumentos de o
) Geriatrica, . 78,3% e especificidade
e 5 itens - rastreio. 3
utilizando de 85,3%, porém, sua
os critérios capacidade de rastreio foi
diagndsticos considerada limitada, ndo
do episodio sendo recomendada para
depressivo major deteccgéo de depressao.
como padrao-ouro.
Identificar Reviséo Dos seis estudos incluidos,
as melhores sistematica dois apresentaram
Eficacia da evidéncias de ensaios Terapia de resultados significativos
reminiscéncia na sobre a eficacia clinicos Reminiscéncia em para a eficacia na cognigéo
cognicao, sintomas da Terapia de randomizados  grupo para idosos e trés para a redugao dos
Gil et al. depressivos e Reminiscénciana e estudos institucionalizados sintomas depressivos.
(2019)%® qualidade de cognicao, sintomas quase- com Nenhum estudo avaliou

a qualidade de vida

dos idosos. Devido a
heterogeneidade dos
estudos, nao foi possivel

realizar uma metanalise.

Continua...
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Quadro 1. Continuagao.

Saude

Atencao Primaria a

sensiveis a
Atencéo Primaria a
Saude (APS).

atendimento.

Autor/Ano Titulo Objetivo Tipo de Terapéutica Resultados
estudo
A depressao em idosos é
uma condigao tratavel. O
tratamento inclui as opgdes
psicoterapéuticas, e a
eletroconvulsiva pode ser
Esclarecer que eficaz. O gerenciamento
a depressao em efetivo da depressao
Depression in idosos ndo é uma Terapias requer uma abordagem
Casey Older Adults: A parte normal do Reviséo de . - holistica que considere o
(2017)% Treatable Medical envelhecimento, literatura psmoterapeut.lcas e contexto médico, funcional
L . eletroconvulsiva. . . .
Condition enfatizando que e social do paciente, além
€ uma condicao da necessidade de avaliar
médica tratavel. a cogni¢do em conjunto
com o humor. Essa
abordagem integrada pode
melhorar os resultados no
tratamento da depresséo
em adultos mais velhos.
O aumento da populagao
idosa no Brasil esta sendo
acompanhado de uma falta
de preparagéo adequada,
especialmente na area da
O aumento do Saude Publica, que tem
contingente Discutir o aumento Atencao Primariaa  enfrentado mais doengas
Medeiros Populacional d(.e .da populagéo. Revisao critica Sau_de,~00m foco gm crc‘micas:, hc'>spitalize.196es e
ot al. idosos no~BraS|I idosa no Brasil ? da literatura avaliagéo e mzin(_ejo depend?nma.en,tn.e |c‘ioso§.
e a Atengéo suas repercussdes . .. de doencgas crOnicas A Atencao Primaria a Saude
(2017)% s . ~ cientifica NI .
Primaria a Saude:  na Atencéo e dependéncia em desempenha um importante
uma revisao de Primaria a Saude. idosos. papel na assisténcia a essa
literatura populagdo emergente,
mas acgbes precisam ser
implementadas para seu
fortalecimento, incluindo
mecanismos eficazes de
avaliagao.
Idosos com morbidades
crénicas tém mais chances
Analisar os fatores de buscar a UPA antes da
Fatores associados ao Unidade Basica de Saude
associados ao atendimento APS para condigbes (UBS), e a falta de médicos
atendimento de idosos em sensiveis, com foco nas UBSs contribui para
Régoetal.  aidosos por Unidade de Pronto  Estudo em morbilidades maior encaminhamento
(2017)38 condi¢cdes Atendimento (UPA) transversal cronicas e a UPA por condigdes
sensiveis a por condigbes infraestrutura de sensiveis a APS. As

doencas osteomusculares
e do tecido conjuntivo
foram o principal motivo
de busca, representando
47,6% dos casos.
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Quadro 1. Continuagao.

. Tipo de N
Autor/Ano Titulo Objetivo P Terapéutica Resultados
estudo
Determinar a . . . .
. Diagndstico: A prevaléncia de sintomas
prevaléncia S . :
. utilizagao de depressivos foi de 62,8%
. dos sintomas
Indicadores deDressivos duas escalas — pelo PHQ-9 e de 52,6%
) de depressao p_ Estudo Patient Health pela Escala de Yesavage.
Matias et al. . em idosos e . . e
em idosos e 0s . de corte Questionnaire-9 Sensibilidade de 80% e
(2016)* . , correlacionar a e
diferentes métodos concordancia transversal e Escala de especificidade de 44%.
de rastreamento , Depresséao Concordancia moderada
entre os métodos o .
de rastreamento Geriatrica de entre os métodos
. Yeavage-15. Kappa=0,41).
utilizados. g (Kapp )
) Os idosos com pré-
. Analisar as . . e
Caracteristicas - Avaliados por disposicao grave
o . caracteristicas . .
. multidimensionais L . instrumentos apresentaram maior
Previato i multidimensionais  Estudo L o .
de saude de : " de avaliacédo de vulnerabilidade e declinio
et al. . de saude de descritivo e . e
idosos com . . humor, cognigéo, cognitivo; idosos com
(2016)38 ) idosos com exploratério . . , .
sintomas sintomas funcionalidade e predisposicdo moderada
depressivos . vulnerabilidade. devem ser avaliados para
depressivos.

prevenir agravos.

Com o envelhecimento populacional tornando-se cada vez mais comum, surge uma preocupagao
crescente com o0 aumento de sintomas depressivos entre os idosos, que os tornam mais suscetiveis
ao desenvolvimento de depressao.”?* Fatores como maior vulnerabilidade, declinio cognitivo, perda de
autonomia e restricao ao leito agravam esse cenario, muitas vezes confundidos com os sentimentos
associados ao avango da idade.®?' Tais sintomas evidenciam a necessidade de intervengdes precoces,
com o objetivo de prevenir o agravamento da depressao e preservar a qualidade de vida dos idosos.3#

Embora as alteragbes associadas ao declinio funcional possam ter um inicio insidioso, elas podem
ser identificadas por meio de instrumentos de rastreamento como o Mini Exame do Estado Mental
(MEEM), a Escala de Depressao Geriatrica (EDG), a Escala de Katz e a escala de Lawton e Brody.*?
O diagndstico precoce € fundamental para o planejamento de a¢des de saude mais eficazes, de acordo
com as diretrizes da OMS e do Ministério da Saude do Brasil para a triagem de idosos. No entanto, a
auséncia de uma escala padronizada nacionalmente pode dificultar a eficacia dos rastreamentos.?

A APS exerce um papel fundamental na implementagcdo desses mecanismos de rastreamento entre a
populagéo idosa, sendo o primeiro servico de saude procurado pelos usuarios do sistema publico. Estudos
recentes indicam que cerca de 43% dos idosos buscam esse atendimento para dar continuidade aos seus
cuidados.’%” A escolha do método mais adequado para diagnéstico e avaliagao deve ser feita por profissionais de
saude qualificados, utilizando instrumentos validados para identificar o nivel de depresséo de forma precisa.'®?

Entre os principais mecanismos abordados nos estudos e utilizados na pratica clinica das Unidades
de Atencao Basica, a EDG tem sido amplamente aplicada para a avaliagao de sintomas depressivos em
idosos. A versdo completa dessa escala contém 30 perguntas respondidas pelo paciente, auxiliando no
diagnéstico mais detalhado. No entanto, versdes reduzidas da escala, com 15, 10 ou 5 questbes, também
sdo frequentemente utilizadas em contextos em que uma avaliagao rapida é necessaria.?® Embora essas
versdes simplificadas sejam praticas, é importante utiliza-las com cautela para evitar falsos positivos,
garantindo assim uma analise mais precisa dos sintomas.33132
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Outros instrumentos também demonstram eficacia no rastreamento de disfungdes cognitivas e sintomas
associados a depressao em idosos, como o MEEM e a Avaliagdo Geriatrica Ampla. Esses testes séo uteis
para detectar alteragbes cognitivas sutis, bem como para avaliar a prevaléncia e a incidéncia de deméncias
relacionadas a outras condi¢cbes de saude.'?23 Entretanto, devido a sua aplicagdo mais longa e a alta
demanda nas unidades de saude, recomenda-se seu uso para pacientes com maior risco de incapacidade.’”:3

Cabe ressaltar o papel essencial da APS na promocao da saude mental dos idosos, atuando desde
a prevengao e o diagnostico precoce até o tratamento e acompanhamento da depresséo.”” O estudo
demonstra que, embora a depressao tenha alta prevaléncia entre idosos, a APS pode ser um elo-chave
na reducao de seus impactos. No entanto, o estudo também aponta para uma deficiéncia significativa na
deteccao da depresséo, com cerca de 50% dos casos ndo diagnosticados. Esse dado € alarmante, uma
vez que a deteccado precoce permite intervengdes que podem evitar a progressao da doenga e reduzir
seus impactos negativos na funcionalidade e independéncia dos idosos."’

Em consonancia com essa visdo, destaca-se a insuficiéncia de recursos humanos e de infraestrutura
na Aten¢ao Primaria a Saude como um fator que leva os idosos a procurarem atendimento emergencial para
condigbes que poderiam ser tratadas ou prevenidas na APS, incluindo doengas mentais como a depressdo.?®
A auséncia de médicos e outros profissionais de saide em Unidades Basicas de Saude (UBS) tem sido um
fator determinante na sobrecarga dos sistemas de pronto atendimento. Assim, a deficiéncia na estrutura da
APS acaba por prejudicar a prevencao e o acompanhamento adequado da saude mental dos idosos.

Essa visao é reforgada por outros estudos, que analisaram a percepcao da saude mental em idosos
participantes de grupos de convivéncia." Eles observaram que questdes como luto, incapacidades fisicas
e inatividade impactam negativamente a saude mental dos idosos, contribuindo para o aumento dos
casos de depressao. A APS, através de programas como os grupos de convivéncia, é capaz de fornecer
suporte social e emocional, promovendo o envelhecimento ativo. No entanto, a eficacia desses programas
depende diretamente da estrutura e dos recursos disponiveis na APS.

De maneira analoga, fatores sociodemograficos, como sexo feminino, baixo nivel socioecondémico,
auséncia de relagdo conjugal e baixa escolaridade, estdao associados a uma maior prevaléncia de
depressao entre idosos.?? Este estudo corrobora a importancia da APS na identificagdo desses fatores
de risco e na implementacao de estratégias preventivas para reduzir a incidéncia da depresséo. A APS,
com seu papel de aproximagdo comunitaria e monitoramento continuo, esta posicionada de maneira
Unica para realizar essas intervencgdes preventivas, mas sua eficacia esta condicionada a capacidade de
identificar e tratar precocemente os idosos vulneraveis.

Entretanto, acerca da EDG, destaca-se um desafio pratico no rastreamento da depressao na APS.
A pesquisa mostra que, embora a versao de 10 itens da EDG tenha boa capacidade de rastreio, a versao
de 5 itens ndo € recomendada, devido a sua sensibilidade limitada. Isso ressalta a necessidade de utilizar
ferramentas adequadas na deteccao da depressao no contexto da APS para que o rastreamento precoce
seja eficaz.??

Nesse ambito, compreende-se que a APS tem um papel central no combate a depressdo em
idosos, mas ha diversos desafios que precisam ser superados. A detecgao precoce, o tratamento
continuo e o suporte social sdo cruciais para prevenir a progressdo da depressao, porém a falta de
recursos e profissionais qualificados ainda limita o impacto positivo que a APS pode ter. A integragao
entre os recursos disponiveis e as estratégias preventivas deve ser aprimorada para que os idosos
possam realmente se beneficiar de uma saude mental adequada, permitindo uma melhor qualidade de
vida durante o envelhecimento.'?2
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Ademais, a Escala de Lawton e Brody, que avalia a capacidade funcional para atividades
instrumentais de vida diaria, e o indice de Katz, que mede a capacidade funcional para atividades basicas
de vida diaria, sdo ferramentas simples e de baixo custo que permitem identificar precocemente o risco de
declinio funcional.?® Esses instrumentos sdo essenciais para acompanhar de perto idosos em maior risco
de perda de autonomia e servem como indicadores para intervencdes familiares e de saude.?”

O Brazil Old Age Schedule (Boas) € um instrumento multidimensional amplamente utilizado para
avaliar diversos aspectos da vida de idosos, abrangendo questdes sociais, econémicas, fisicas e mentais.
Assim, o Boas se destaca como uma ferramenta eficaz na Atencéo Basica, uma vez que pode ser aplicada
por diferentes profissionais de saude, o que amplia significativamente o acesso ao rastreamento da saude
dos idosos pelo sistema publico de saude.?®

Outro instrumento relevante é o Protocolo de Identificagdo do Idoso Vulneravel (PRISMA-7),
utilizado para avaliar a vulnerabilidade dos idosos.?* Esse método é confiavel e validado, sendo usado
com frequéncia em pacientes oncoldgicos. No entanto, apesar de sua aplicacdo ser mais comum em
idosos com cancer, o protocolo é aplicavel a outras condi¢des clinicas, tornando-se uma ferramenta util
na Atencao Primaria a Saude para detecgao de fatores psicoldgicos. '

A partir do rastreamento, é importante implementar agcbes preventivas e tratamentos adequados.
Pesquisas sugerem uma énfase em abordagens n&o farmacolégicas que consideram o idoso em uma
perspectiva biopsicossocial.** Isso se alinha com o perfil polimedicamentoso da populagao idosa, ja que
muitos sofrem de doencas crénicas nao transmissiveis, destacando a importancia do uso racional de
medicamentos e da promogao de saude integral através de equipes multiprofissionais.?%-%

Nesse viés, as caracteristicas multidimensionais de saude de idosos com sintomas depressivos contribui
significativamente para a compreenséo da relagéo entre envelhecimento e saude mental, especialmente
no que tange a depressado.® Os idosos com predisposicdo grave a depressdo apresentam maior declinio
cognitivo e vulnerabilidade, enquanto aqueles com predisposicdo moderada exigem atencado para prevenir
agravamentos. A pesquisa sugere que intervencgdes precoces e politicas de prevengdo, como avaliagoes
regulares de humor e cognicao, sao essenciais para impedir o avango da doenga e preservar a funcionalidade
e a qualidade de vida desses individuos. A abordagem multidimensional, que inclui a avaliacdo de aspectos
emocionais, cognitivos e fisicos, refor¢a a necessidade de equipes interdisciplinares no cuidado aos idosos,
alinhada as politicas de saude nacionais. Outrossim, faz-se necessario capacitar profissionais de saude para
o diagndstico precoce de depressao em idosos, promovendo uma abordagem terapéutica personalizada e
multidimensional, visando melhorias na qualidade de vida dessa populagéo vulneravel.®

Dessarte, a atencdo precoce aos sintomas depressivos em idosos, aliada a uma abordagem
interdisciplinar na Atengao Primaria a Saude, é fundamental para garantir a qualidade de vida e prevenir
complicagdes associadas ao envelhecimento. O investimento na capacitacdo de profissionais de saude,
para que possam aplicar avaliagdes individualizadas e fornecer intervengdes personalizadas, é essencial
para um cuidado eficaz. A combinagao de estratégias farmacolégicas e ndo farmacolégicas, bem como
o suporte biopsicossocial, fortalece a promogao da saiude mental e fisica dos idosos, assegurando um
cuidado integral e continuo.

CONSIDERACOES FINAIS

O estudo revelou de forma clara a importancia da detecgao precoce dos sintomas de depressao em
idosos nas UBS, ressaltando o papel fundamental da APS como o primeiro ponto de contato no cuidado
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integral. A partir da identificagdo de sintomas como o declinio cognitivo e a perda de autonomia, foram
aplicadas técnicas de rastreamento, com a Escala de Depressao Geriatrica sendo a mais amplamente
utilizada. A eficacia dessa escala, juntamente com outras ferramentas de avaliagdo, aponta para a
necessidade de um acompanhamento sistematico dos idosos, visando a melhoria continua da deteccao
precoce e intervengao adequada.

As intervencgbes terapéuticas, tanto medicamentosas quanto ndo medicamentosas, demonstraram
ser fundamentais na abordagem dos sintomas depressivos em idosos, contribuindo para o alivio dos
sintomas e também para a promogao de um envelhecimento mais saudavel. Além disso, o uso dessas
terapias esta alinhado com diretrizes tanto nacionais quanto internacionais, reforgando a necessidade de
integrar o cuidado da saude mental dos idosos como parte de uma politica de saude publica mais ampla.
A APS deve continuar sendo um veiculo eficaz para essa assisténcia, em termos de tratamento e como
promotora de qualidade de vida ao prevenir o agravamento dos quadros depressivos.

No entanto, um dos principais desafios identificados no estudo foi a auséncia de uma padronizacéo
nacional das ferramentas de rastreamento de depressao em idosos. Essa lacuna pode comprometer a
uniformidade dos diagnodsticos e tratamentos, prejudicando tanto a eficiéncia dos cuidados prestados
quanto a analise epidemiolégica dos casos. A criagdo de um protocolo nacional padronizado seria um
avanco importante, proporcionando maior consisténcia e facilitando a implementacao das intervengdes nas
unidades de saude. Isso garantiria que profissionais de diferentes regides tenham acesso a instrumentos
praticos e precisos, aumentando a eficacia do rastreamento e reduzindo o risco de subdiagndstico.

O estudo também apontou para a necessidade de uma educacio continuada para os profissionais
da saude, capacitando-os para o uso adequado dos instrumentos de rastreio e para a identificagao precoce
dos sintomas depressivos. A formacéo adequada desses profissionais é primordial para assegurar que a
avaliagdo e o acompanhamento dos idosos sejam realizados de maneira eficiente e humanizada. Além
disso, € importante garantir que as equipes de saude estejam preparadas para aplicar intervencdes
terapéuticas apropriadas, que vao além dos tratamentos medicamentosos e incluam abordagens
psicossociais e estratégias de cuidado preventivo.

Nesse contexto, recomenda-se que futuras pesquisas sejam conduzidas de maneira sistematica
e periédica, com o objetivo de acompanhar as mudangas nos perfis de saude mental dos idosos e o
desenvolvimento de novas estratégias de tratamento. A constante atualizagdo dos dados e o refinamento das
praticas de rastreamento e intervengao possibilitardo a implementagéo de politicas publicas mais eficazes
e inclusivas. A promocao da saude mental entre os idosos deve ser encarada como uma prioridade, dada a
crescente longevidade da populagéo e a importancia de proporcionar uma velhice com qualidade de vida.

Ademais, é fundamental que a difusdo do conhecimento técnico-cientifico seja ampliada, facilitando
o acesso de profissionais e gestores de saude as informag¢des mais recentes e relevantes para a
pratica clinica. A troca de experiéncias e a construgdo de um consenso em torno das melhores praticas
terapéuticas poderéo fortalecer as politicas publicas de saude e garantir que os servigos de APS atendam
com exceléncia as demandas da populagao idosa. A incorporagédo de novas tecnologias e estratégias de
cuidado integradas, além de medidas de prevengéao, contribuira significativamente para o enfrentamento
dos desafios da saude mental na velhice.

Por fim, o estudo conclui que a atencéo integral e multidisciplinar, associada ao uso adequado de
ferramentas de rastreamento e intervengdes terapéuticas eficazes, pode transformar a maneira como os
sintomas depressivos em idosos sdo diagnosticados e tratados. A construgdo de um modelo de cuidado
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que leve em consideracao as particularidades da saude mental dessa faixa etaria é crucial para o avanco
na promog¢ao de um envelhecimento saudavel e digno.
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