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Resumo: A depressao é uma doenca de diagnéstico clinico, de alta prevaléncia na populagéo, tendo
como principal sintomas a falta de motivacdo, inseguranca, desamparo, baixa autoestima e sensacéo
de inutilidade, podendo ser desencadeada por diversos fatores, como psicossociais ou até mesmo
fisico. Sendo assim, € de extrema importancia as redes de apoio na Atengdo Primarias para esses
pacientes, levando a integralidade do cuidado, com o manejo terapéutico e boa comunicacdo com o
paciente. Muitos pacientes depressivos possuem doencas cronicas associadas, como, diabetes
mellitus, hipertenséo arterial sistémica, doencas renais e reumaticas, que podem ter uma relacao
bidirecional de agravos aos sintomas depressivos e clinicos. Dessa forma, com essa revisao
bibliografica buscou-se demonstrar a importancia do tratamento multidisciplinar a esses pacientes,
levando em conta médicos especialistas, psicélogos, enfermeiros, técnicos de enfermagem, assisténcia
social, afim de proporcionar ao paciente um maior amparo, melhor adesédo ao tratamento, melhor
resposta terapéutica e melhor qualidade de vida.
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ADDRESSING DEPRESSION IN PRIMARY CARE IN PATIENTS WITH CHRONIC
DISEASES

Abstract: Depression is a disease of clinical diagnosis, widely frequent, having as main symptoms the
lack of motivation, insecurity, helplessness, low self-esteem and sense of worthlessness, which can be
triggered by several factors, such as psychosocial or even physical. Therefore, the support networks in
Primary Care for these patients are extremely important, leading to comprehensive care, with
therapeutic management and good communication with the patient. Many depressive patients have
associated chronic diseases, such as diabetes mellitus, systemic arterial hypertension, renal and
rheumatic diseases, which may have a bidirectional relationship between depressive and clinical
symptoms. Thus, this literature review sought to demonstrate the importance of multidisciplinary
treatment for these patients, taking into account specialist physicians, psychologists, nurses, nursing
technicians, social assistance, in order to provide the patient with greater support, better treatment
adherence., better therapeutic response and better quality of life.
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INTRODUCAO

A depressdo é um transtorno mental multifatorial, que inclui sintomatologias que podem
significativamente alterar a capacidade funcional do individuo. Podem estar presentes o humor ftriste,

vazio ou irritavel, acompanhado de alteracdes somaticas e cognitivas, conforme elucidado pelo Manual
Diagnéstico e Estatistico de Transtornos Mentais (DSM-5). Essa condicdo pode acarretar prejuizos



fisicos, sociais e psicoldgicos, além de corroborar para aparecimento ou agravo de outras doencas,
impactando negativamente sobre a qualidade de vida do individuo (FERREIRA et al., 2021;
ABRANTES et al., 2019).

Estudos demonstram a relagdo da depressdo com doencas crbnicas, salientando os sintomas
depressivos como fator de risco para aparecimento de patologias, ou como desfecho clinico de doencas
cronicas pré-existentes (ARAGAO et al., 2018). Entre as doencas cronicas associadas aos sintomas
depressivos, pode-se destacar, principalmente em idosos, a presenca de Hipertensdo Arterial
Sistémica, Diabetes Mellitus, doencas cardiovasculares, asma, DPOC, artrite/artrose, dislipidemia,
neoplasias e tireoidopatias (FERREIRA et al., 2021).

No Brasil, a assisténcia a populacdo com tais doencas cronicas € realizada através da Estratégia
de Saude da Familia (ESF), uma iniciativa da Aten¢&o Priméria em Saude (APS). A atuacéo sobre essa
populacdo da-se por meio do acolhimento, vinculo, escuta, confianca e aproximacao do profissional,
possibilitando uma abordagem integrada e resolutiva; atuando sobre a promocéo da saude, cuidado,
cura, reabilitacdo, prevencao de agravos e paliacdo, sendo a via de acesso das pessoas ao sistema de
salde. Outrossim, destaca-se que os problemas de satude mental, assim como as doencgas cronicas,
também s&o comuns na APS (ARAGAO et al., 2018).

Frente a importancia da APS no contexto das doencgas cronicas e da relagdo da depressao e
sintomas depressivos com tais patologias, destaca-se a valorizacéo dos sintomas depressivos no plano
de cuidado do paciente na ESF. E necessério saber conduzir a depressdo no paciente com doenca
cronica, uma vez que Intervencbes podem favorecer o enfrentamento a condicdo imposta pela
patologia, contribuindo para melhor condicéo de vida e satde (ARAGAO et al., 2018).

O presente estudo objetivou, através de uma revisao bibliografica, reunir informacdes acerca das
doencas crbnicas relacionadas com sintomas depressivos, com o intuito de destacar os fundamentos
da abordagem desses pacientes no contexto da APS.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo bibliogréfica realizada através da pesquisa das Bases de Dados
LILACS, PUBMED e SCIELO no periodo de julho a setembro de 2021. Foram utilizados os descritores:
“depressdo”, “abordagem”, “manejo”, “atencdo primaria em saude”, “comorbidade” e “fatores
associados” para busca avancada. Nao houve restricdo de idiomas, sendo utilizados artigos em inglés,
espanhol e portugués. Também ndo houve restricdo de periodo temporal e nem ao método de estudo
para incluséo durante a busca pelos artigos. Foram excluidos artigos que nao relataram a associacao
da depresséo com outras doencas cronicas e também os que ndo estavam disponibilizados na integra.
No total, 15 artigos foram utilizados para esse estudo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Ha uma forte associagdo entre prevaléncia de doengas crbnicas e a prevaléncia de depresséo,
podendo esta relacdo ser bidirecional (BOING et al., 2012). Pacientes com doencas crénicas podem
apresentar algumas limitagBes nas atividades diarias, como reducdo de mobilidade e restricdo
alimentar que elevam o risco do surgimento de transtornos de humor e depressdo. Em contrapartida,
pacientes com depressdo podem ser submetidos a mudancgas hormonais e fisiolégicas -como impactos
no sistema nervoso autbnomo, fatores metabdlicos e eixo hipotalamo-pituitaria-, que determinam uma
potencializacédo do risco de desenvolver doencas crbénicas. Nesse sentido, independente dos fatores
de associacdo entre as duas patologias, é notdrio que essa unido é responsavel por agravos nas
condicdes de saude, maior morbimortalidade e pior aderéncia as terapéuticas propostas (BOING et al.,
2012).

A associacdo entre depressao e doencas crénicas é muito frequente, o que pode ser capaz de
levar a um pior prognaéstico do paciente. Um estudo realizado no Rio Grande do Sul sobre a combinacao
de doencas crbénicas em idosos e a relacdo com sintomas depressivos, demonstrou que a cada
comorbidade crénica associada, maior foi a intensidades dos sinais e sintomas depressivos, causando
uma repercussao emocional, limitacGes fisicas e psicolégicas (PRETTO et al., 2020).

O diabetes mellitus (DM) é uma doenca caracterizada como um distlrbio metabélico levando a
hiperglicemia crénica devido a deficiéncia na secrecao de insulina ou sua ma absorcéo pelo pancreas,
sendo esta doenca, principalmente DM tipo 2, fortemente associada a prevaléncia de pacientes com
depressédo (JARDIM et al., 2021). Pacientes diabéticos associados a depressao possui um maior risco
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a obesidade, 0 que pode ocasionar uma piora psicossocial, sendo muito comum o baixo controle
glicémico levando a complicacBes causadas pela hiperglicemia do diabetes como: nefropatia,
neuropatia, retinopatia, complica¢cdes macrovasculares, AVCs (TENG et al.,2005).

A doenca renal crénica (DRC) é considerada um problema de salde publica em todo o mundo,
esta consiste em uma lesdo renal com perda progressiva e irreversivel da funcéo dos rins, levando a
um ruim prognoéstico e diversas complicacdes como anemia, acidose metabdlica, desnutricdo e
alteracdo do metabolismo de célcio e fésforo (BASTOS et al., 2010). Segundo um estudo realizado em
2019, na Universidade Regional do Noroeste do Estado do Rio Grande do Sul, mostrou que 71,1% dos
pacientes que realizam hemodidlise apresentam sintomas e sinais depressivos, sendo trés vezes mais
elevados os escores em pacientes que possuem DRC, em comparacdo a populagdo com outras
doengas cronicas (PRETTO et al., 2020).

A hipertensao arterial sistémica é uma doenca crdnica, multifatorial a qual eleva os niveis da
presséo arterial (PA) com alta taxa de prevaléncia na populagéo idosa, podendo esta, gerar alteracdes
funcionais e/ou estruturais, metabdlicas de 6rgdo-alvo, sendo um fator de risco consideravel para
doencas cardiovasculares. O estudo realizado mostrou que a populagéo geriatrica possui uma maior
prevaléncia de depressao, principalmente em mulheres de forma isolada, e aqueles que ndo possuem
adesdo ao tratamento de HAS, com anti-hipertensivos esta mais propenso a apresentar sintomas
depressivos (ANDRADE et al., 2019).

O risco maior de desenvolvimento de depressao também é relacionado a presenca de alguma
cardiopatia. Os transtornos psiquicos em pacientes cardiopatas podem ter efeito sobre os habitos de
vida do paciente, como alimentacéo, atividade fisica e uso de substancias, que tém intima relacdo com
0s aspectos fisiopatolégicos das doencas cardiovasculares. Desse modo, a depressdo em cardiopatas
podera propiciar uma baixa adesao a tratamentos farmacol6gicos adequados, maior risco de eventos
cardiovasculares e interferir no prognostico das cardiovasculopatias, levando a um aumento da
intensidade da sintomatologia e aumento da mortalidade (RABELO et al., 2018)

As doencas reumaticas podem provocar um grande impacto no concerne as esferas fisicas,
sociais e psicoldgicas dos pacientes. Um estudo transversal com 8803 usuarios das UBS das cinco
regides do Brasil demonstrou que 33% dos pacientes apresentavam depressdao como comorbidade,
corroborando com outro no qual um significativo niimero de pacientes com fibromialgia apresentou
depressao (DIAS et al., 2016).

Tendo em vista a associacao entre depresséo e doencas cronicas e da evidéncia de que pessoas
com depressdo apresentam piores prognoésticos para essas doencas, € imprescindivel o
aconselhamento focado e assisténcia regular. Os profissionais de salde os quais fazem parte do
atendimento a salde da populacdo constituem a estratégia de Saude da Familia (ESF), o qual atua em
acles integrativas, multidisciplinares de promocao, protecdo a salde, através dos principios de
universalidade, acessibilidade, continuidade do cuidado, humanizacao, equidade, integralidade; dessa
forma sendo uma via de acesso aos pacientes e uma maior facilidade para os profissionais os cercarem
com uma rede de apoio eficaz e produtiva (ARAGAO et al., 2018).

Para a abordagem da depresséo na APS, deve ser realizado um plano de tratamento instituido
a partir da avaliacdo minuciosa do quadro. A terapéutica farmacoldgica deve ser realizada por pelo
menos um ano quando é o primeiro episodio depressivo e por pelo menos dois anos em episédios
recorrentes ou com fatores de risco associados. Para melhor aderéncia e resultados do tratamento,
deve ser oferecido informacdes sobre transtorno e estratégias de autoajuda para o paciente, além de
estabelecer uma boa alianca entre paciente e profissional (ARANTES, 2007). E importante salientar
também a importancia do tratamento apropriado para patologia adjacente a depresséo, uma vez que o
transtorno depressivo e as doencas clinicas podem se retroalimentar e favorecer piores evolucdes
(TENG et al., 2005).

E de suma importancia uma equipe de apoio multidisciplinar aos pacientes depressivos e com
doencas crbnicas, considerando aspectos fisicos, pensando em seus sintomas, sinais, limitacdes,
condicao mental/psicoldgica e levando em conta todos os aspectos biopsicossociais, podendo dessa
forma promover uma melhor qualidade de vida, favorecendo a adaptacéo, enfrentando situacfes
adversas e suas consequéncias (ARAGAO et al., 2018).

E importante também que os profissionais de salde atuantes na ESF estejam interessados no
relacionamento familiar e social do paciente, para que possam ser identificados problemas ou caréncias
desse recurso, ou mesmo o potencial favoravel familiar que possa ser usado para beneficio do paciente.
Abordagens que possibilitam a integracdo da familia e rede social devem ser utilizadas para propiciar
qualidade & satde do paciente (ARAGAO et al., 2017).
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A ESF tem como prioridade a atencdo familiar, buscando entregar uma maior acessibilidade de
servicos integrativos com uma visdao mais humanizada voltada a essa populacdo. Dentro destes
qguadros, os profissionais de saude atuantes em ESFs tentam solucionar as principais queixas do seu
publico alvo através de campanhas locais, medidas socioeducativas, com acfes e propostas como
forma de melhorar a adesé&o ao tratamento, e que o paciente se sinta acolhido de maneira a frequentar
ESF semanalmente, de forma a tentar melhorar a qualidade de vidas dos pacientes acometidos com
doencas cronicas, reduzindo assim, a incidéncia e prevaléncia dos pacientes com depressao, dando a
estes um maior suporte e melhor condicédo de saiude (TORMES, 2019).

CONCLUSAO

Em virtude do que foi mencionado, evidenciamos que algumas comorbidades precisam de um
cuidado redobrado pelos profissionais de sadde na Atencédo Primaria em Saude devido aos grandes
prejuizos trazidos para com a salde do individuo e ainda estar diretamente ligado a sinais e sintomas
depressivos (com maior frequéncia em pacientes idosos). Assim sendo, para evitar um progndstico
pouco eficaz ou até ineficaz, a abordagem terapéutica na APS principalmente com pacientes
portadores de diabetes mellitus, hipertensédo arterial, doenca renal crénica, pacientes com cardiopatia
e também portadores de doenca reumatica, em énfase a fibromialgia, € necessario um plano de
tratamento elaborado de acordo com o quadro de cada um. O acompanhamento farmacol6gico deve
seguir os protocolos de satide mental. E de extrema importancia uma equipe multidisciplinar para poder
lidar tanto com a doencga crénica quanto com a depressdo do paciente, e também manter um melhor
relacionamento com o individuo e o acompanhamento rigoroso das patologias adjacentes a depresséo.

Com intuito de minimizar o impacto dessa patologia, a ESF que tem como prioridade a atengéo
familiar, atentando-se as principais patologias e queixas do paciente em busca de soluciona-las. Deve-
se organizar ocasionalmente campanhas locais, medidas socioeducativas, para facilitar a adesdo ao
tratamento e acolher o paciente de forma que ele esteja satisfeito e com prazer de frequentar a ESF
semanalmente, para um melhor estilo de vida do paciente com doenca crbnica, para que assim a
incidéncia e prevaléncia da depresséo diminua.
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