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Resumo

De acordo a Organizagdo Mundial da Saide (OMS) atualmente, a depressdo é apontada como a quinta maior
questdo de salde publica, sendo que até 2020 devera estar em segundo lugar. Objetivo: identificar nas publicacdes
cientificas a associacao entre individuos com depressdo em idade produtiva e seus reflexos perante a qualidade de
vida. Métodos: trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, a partir da busca de artigos nas bases de dados
LILACS, PubMed, Medline e BVS. Para estruturar o desenvolvimento da pesquisa foram utilizados os descritores
do DeCS: “depressdo/depression”, “prevaléncia/prevalence”, “distirbios do sono/sleep disorders”, “aspectos
psicossociais/psychossocial/aspects” e “obesidade/obesity”. Como critérios de elegibilidade foram selecionadas
todas as categorias de artigo original revisdo de literatura, reflexdo, atualizacdo, relato de experiéncia e estudos
relacionados a individuos na faixa etaria de 25 a 49 anos, diagnosticados com depressdo, no periodo de referéncia
de 2000 a 2018. A ferramenta PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-analyses) foi
utilizada como orientacGes na selecdo de revisdo integrada. Resultados: foram selecionados cinco artigos, de 86
artigos, em que as evidéncias disponiveis apontam a relacdo entre depressao, obesidade, distlrbios de sono e os
aspectos psicossociais, 0s quais interferem diretamente na qualidade de vida dos individuos que passam a
apresentar quadros de insatisfacdo com a vida, mas revela também que individuos que praticam atividades fisicas
podem conferir protegdo contra o desenvolvimento da depressdo independentemente da idade e regido geogréfica,
contribuindo para uma melhor qualidade de sono e por consequéncia, uma rotina mais equilibrada.
Palavras-chaves: Distlrbios do sono; Prevaléncia na Populagéo; Obesidade; Habitos de vida; Atividade fisica.

Abstract

According to the World Health Organization (WHO) currently, depression is pointed out as the fifth largest public
health issue, and by 2020 should be in second place. Objective: To identify in scientific publications the association
between individuals with depression at productive age and their reflexes towards quality of life. Methods: This is
an integrative review of the literature, based on the search for articles in the LILACS, PubMed, Medline and BVS
databases. To structure the development of the research, descriptors of The DeCS were used:
"depression/depression”,"prevalence/prevalence", "sleep disorders/sleep disorders",
"psychosocial/psychosocial/aspects aspects”and "obesity/obesity". As eligibility criteria, all categories of original
article, literature review, reflection, updating, experience report, studies related to individuals aged 25 to 49 years,
diagnosed with depression, were selected in the reference period from 2000 to 2018. The Preferred Reporting Items
for Systematic Reviews and Meta-analyses (PRISMA) tool was used as guidance in the integrated review selection;
Results: From eighty-six articles, five articles were selected, where the available evidence points to a relationship
between depression, obesity, sleep disorders and psychosocial aspects, which soon directly interfere in the quality
of life of individuals who now present pictures of dissatisfaction with life, but also reveals that individuals who
practice physical activities can confer protection against the development of depression. Regardless of age and
geographic region, contributing to a better quality of sleep, and consequently a more balanced life.

Keywords: Sleep disorders; Prevalence in the Population; Obesity; Habits of life; Physical activity.
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Introducéo

Ao abordar sobre a depressdo, é
necessario inicialmente compreender que esta
ndo € uma doenca do século XXI, apesar da sua
prevaléncia aumentar nesse periodo.
Anteriormente a depressdo era denominada de
melancolia, ou seja, perturbacdes ha muito
chamadas de melancolia sdo agora definidas
como depressaor.

A depressdo é um disturbio de natureza
multifatorial da area afetiva ou do humor, que
exerce forte impacto funcional e envolve
inimeros  aspectos de ordem bioldgica,
psicologica e social, tendo como principais
sintomas o humor deprimido e a perda de
disposicdo ou prazer em quase todas as
atividades?.

Estima-se que mais de 300 milhdes de
pessoas, sofram com esse transtorno, sendo a
principal causa de incapacidade em todo o
mundo e contribui de forma importante para a
carga global de doencas3. As estatisticas revelam
que a depressdo atinge cerca 121 milhdes de
pessoas em todo globo. Estima-se que, 5% a
10% da populacdo sofrera com a doenca ao
longo da vida. Hoje, a depressdo representa a
terceira causa de doenca no mundo. E em paises
desenvolvidos ocupa a primeira posic&o®”.

Alguns fatores estdo associados a
depressédo, por exemplo, a falta e a privacdo de
sono, o que afeta cerca de um terco da populacdo
mundial devido as longas jornadas de trabalho,
tempo de deslocamento, atividade noturna e
aumento da dependéncia de equipamentos
eletronicos”.

Além disso, o0s transtornos mentais
associados a ela representam 12% das doencgas
em todo mundo. Em paises desenvolvidos os
indices sdo elevados a cerca de 23%. A Europa
destaca-se com um indice de 26,6%. Assim,
calcula-se que a depressdo estara em primeiro
lugar como “doenc¢a mundial” até em 2030.12

Ao desvelar essas evidéncias 0 objetivo
desse estudo foi identificar, nas publicacGes
cientificas, a associacdo entre individuos com
depressdo em idade produtiva e seus reflexos
perante a qualidade de vida.

Métodos

Trata-se de um estudo de reviséo
integrativa da literatura. O periodo estabelecido
para o levantamento bibliografico foi de 2000 a
2018, nas bases de dados bibliograficos do
Literatura Latino-Americana do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS), o Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online
(MEDLINE/PubMed) e a Biblioteca Virtual em
Saude (BVS).

Para realizar a busca na base de dados,
foram utilizados o0s seguintes descritores:
“depressao/depression”,
“prevaléncia/prevalence”, “disturbios do
sono/sleep disorders”, “aspectos
psicossociais/psychossocial/aspects’e“obesidade
/obesity”, selecionados de acordo com o padrdo
dos Descritores em Ciéncia da Saude edicdo
2018 (DECs/Bireme).

Na base LILACS os descritores foram:
"depressdo”, "prevaléncia”, "disturbios do sono"

e aspectos psicossociais”, para a base
MEDLINE/PUBMED, "depression”,
"prevalence", "sleep disorders" ‘“psychossocial

aspects” e para a base Biblioteca Virtual em
Saulde, "depressdo”, "prevaléncia”, "disturbios do
sono" e “aspectos psicossociais".

Inicialmente, ap6s a aplicacdo dos descritores
utilizados, combinados entre si, em busca
integrada nos campos: titulo, resumo e assunto,
foram obtidos oitenta e seis documentos. Em
seguida foram aplicados critérios de inclusao,
nos quais foram observados os seguintes itens:
() pesquisas originais que discorram acerca da
associacdo da depressdo, distdrbios do sono e
habitos de vida; (Il) estudos com a populacdo de
25 a 49 anos; (I11) escritos em inglés, espanhol
ou portugués.

Do total de documentos analisados por
meio da realizacdo da leitura do titulo, resumo,
periodo de publicacdo e objetivo proposto, foram
selecionados cinco estudos (Figura).

Todos os estudos selecionados foram
analisados na integra, por trés revisores.

Foi coletado os dados de interesse em
formularios predefinidos, com a inclusdo de
campos para anotacdo das variaveis de desfecho
em saude, fontes de dados dos desfechos,
variaveis independentes avaliadas e associadas
positivamente aos desfechos, ano de publicacéo
dos estudos, periodo de ocorréncia dos desfechos
avaliados, grupos populacionais estudados,
locais investigados e origem dos dados.
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Descritores

Lilacs=37 ==

“depressao/depression”, 1

Pubmed=21 Retirada dos Dos 12

“prevaléncia/prevalence”

= Total de 86 artigos | m—) artigos =) artigos

Inicio

= ! “distarbios do sono/ sleep disorders”
“aspectos psicossociais/ psychossocial/aspects

duplicados =74 publicados

“obesidade/obesity”.

Medline= 14 l

BVS=14 Exclusgo de 7 artigog

por ndo atederem

aos criterios

Total de 5
artigos
selecionados

Figura 1 — Processo de selecdo dos artigos

A leitura dos artigos e a extracdo dos
dados e das informacdes foram realizadas de
maneira integrada entre  0S  revisores.
Divergéncias foram identificadas e sanadas entre
0s revisores, sem a necessidade de ampliar o
namero de pares para a revisao.

A ferramenta PRISMA (Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and
Meta-analyses) foi utilizada como orientacdo na
selecdo dos artigos da reviséo integrativa.

Resultados

Os resultados obtidos a partir da analise
dos cinco artigos selecionados podem ser
visualizados na Figura 2 apresentado a seguir, na
qual sdo identificados autores, ano de
publicacdo, objetivo, método e concluséo.

A maioria dos estudos foram
desenvolvidos na Europa, apresentando objetivos
semelhantes. O tipo de estudo predominante foi
de coorte e observacional transversal. Quanto ao
sexo, a predominancia foi do feminino.

A maior parte da evidéncia cientifica que
indica a associacdo entre a depressao, qualidade
de sono e os habitos de vida foi identificada a
partir de investigacOes de estudos anteriores,
uma vez que as evidéncias encontradas mostram
gue queixas de transtornos do sono esta
associada a depressdo e que atividade fisica pode
conferir protecdo contra o surgimento deste
agravo que, por sua vez esta correlacionado com
conectividades funcionais entre areas do cortex
cerebral.

Discussao

As evidéncias encontradas nesse estudo
de revisdo estdo em sintonia quando considerada
a associacdo entre individuos com depressao em
idade produtiva e seus reflexos nocivos para a
qualidade de vida a partir dos habitos. Os
estudos demonstram cada vez maior consisténcia
da associacdo da depressdo com 0s habitos de
vida, que é um fator de risco potencialmente
modificavel, sdo destacados os elementos a
sequir.

Qualidade do sono

As correlacbes  significativas  entre
depressdo e ma qualidade do sono foram
encontradas em um estudo de meta-analise, por
meio do aumento da conectividade funcional
entre regides do cérebro que fornecem uma base
neural para a associacdo entre depressdao e ma
qualidade do sono. Um achado importante foi
que os escores de Depressive.

Problemas nessa populagdo geral foram
correlacionados com conectividadesfuncionais
entre as areas, incluindo o cortex orbitofrontal
lateral, cdrtex cingulado, precuneus, giro angular
e cortex temporal®®.

Nesse contexto, as evidéncias
encontradas estdo de acordo com 0 que a
literatura discute, na qual os estudos indicam
relacdo da depressdo e obesidade, com
distdrbios do sono e 0s aspectos psicossociais,
em que a depressdo se apresenta como uma das
principais causas de incapacidade no mundo,
limitando o funcionamento fisico, pessoal e
social"®
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Figura 2 - Resumo de estudos relacionados a intera¢do entre depressdo, qualidade de sono e héabitos de vida.

Autor/Ano Obijetivo Métodos Conclus6es
Chellappa Avaliar as queixas de | Foi realizado um  estudo | Na amostra estudada, a recorréncia das
etal. transtorno de sono em | observacional transversal, com | queixas de transtornos do sono foi
(2006) pacientes  ambulatoriais | uma amostra de 70 pacientes (44 | elevada e associada significativamente a
com transtorno depressivo | mulheres e 26 homens) com | depressao mais grave. Houve
de um hospital geral. diagnostico de transtorno | prevaléncia de ins6nia e a duragdo média
depressivo, segundo o0s critérios | dos transtornos do sono foi maior em
da DSM-1V. Os pacientes foram | relacdo a do transtorno depressivo.
entrevistados e avaliados por
meio da ficha de identificacdo do
questionario de habitos de sono e
do inventario de Depressdo de
Beck (IDB).
Chellappa Avaliar a qualidade | Estudo observacional transversal, | Nesse  estudo, foram observadas
et al. subjetiva de sono em | com 70 pacientes. A média da | pontuacbes elevadas da qualidade
(2007) pacientes com transtornos | idade foi de 40,48 e a duracdo | subjetiva do sono, laténcia do sono, da

depressivos.

média em meses foi de 6,14.
Responderam o indice de
qualidade de sono de Pittsburg
(IQSP) e ao inventario de
Depressdo de Beck (IDB).

eficiéncia do sono e da disfuncdo diurna
indicando pior qualidade de sono na
amostra.

Yuri Milaneschi, | Determinar se subgrupos | Os conjuntos de dados foram | As associacbes fenotipicas entre
etal., (2017). de pacientes com | extraidos de estudos de caso- | sintomas  depressivos  atipicos e
depressdo que tiveram um | controle, coorte e populacionais, | caracteristicas relacionadas & obesidade
grau diferente de | incluindo 26 628 participantes | podem surgir de mecanismos
sobreposicao genética | com  diagnostico  psiquiatrico | fisiopatoldgicos compartilhados em
com caracteristicas | estabelecido. pacientes com TDM. O desenvolvimento
relacionadas a obesidade. de tratamentos visando efetivamente
desregulacbes imunometabdlicas pode
beneficiar pacientes com depressdo e
obesidade, ambas sindromes com
importante incapacidade.
Cheng, et al., Identificar ~as  é&reas | Este estudo coletou dados de | O aumento da conectividade funcional
(2018) cerebrais que mediam a | participantes do Projeto Human | entre essas regides do cérebro fornece
associacdo dos sintomas | Connectome usando o autorrelato | uma base neural para a associacdo entre
depressivos com a ma | de adultos com problemas | depressdo e ma qualidade do sono. Um
qualidade do sono e | depressivos do autorrelato de | achado importante foi que os escores de
promover o entendimento | Achenbach para adultos de 18 a | problemas depressivos nessa populacdo
das diferencas na | 59 anos, uma pesquisa sobre a | em geral estavam correlacionados com
conectividade cerebral na | qualidade do sono autorreferida e | conectividades funcionais entre as areas,
depresséo. a ressonancia magnética | incluindo o cortex orbitofrontal lateral,
funcional em estado de repouso | cortex cingulado, pré -une, giro angular
imagem. e cortex temporal. Os resultados tém
implicagbes para o tratamento da
depressdo e ma qualidade do sono
Schuch Encontrar a  relacdo | Estudos de coorte prospectivos | As evidéncias disponiveis confirmam a
et al. prospectiva entre | que avaliaram a depressdo | nocdo de que a atividade fisica pode
(2018) atividade fisica e | incidente foram  pesquisados | conferir protecdo contra o surgimento da
depressdo incidente e | desde o inicio do banco de dados | depressdo, independentemente da idade
explorar potenciais | até 18 de outubro de 2017, no | e regido geogréfica.
moderadores. PubMed, PsycINFO, Embase e
SPORTDiscus.
Obesidade imunometabolicas caracterizadas pelo aumento
da resposta pro-inflamatoria e desregulacdo dos
As evidéncias epidemioldgicas horménios homeostaticos responsaveis pelo
apresentadas nos  estudos  selecionados metabolismo energético.4'5'6

identificaram

vinculo pode ser
fisiopatoldgicos

associagoes

compartilhados,

robustas
depressdo e obesidade, sinalizando que esse
atribuido a mecanismos
como vias

entre

Além disso, sdo considerados fatores de
agravamento da depressdo 0s esteredtipos sociais
relacionados aos aspectos fisicos do corpo, como
alguns autores afirmam a relagdo entre a
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depressdo e obesidade, tanto como causadora
guanto como consequéncia dos transtornos
psiquicos gerados a partir das relagcdes sociais
que podem potencializar desencadeamento de
transtornos mentais, desordem alimentar e
ansiedade que favorecem o ambiente propicio
para a obesidade.”*?

Atividade Fisica

Com relagdo a realizacdo de atividade
fisica, frequentemente, no inicio dos processos
depressivos sdo identificados baixos niveis de
atividade fisica, as pessoas com esse tipo de
transtorno apresentam 50% de chance de néao
atingir os niveis recomendados de atividade
fisica (por exemplo, realizando >150 minutos de
atividade com intensidade moderada a cada
semana) em comparagdo com pessoas Sem
depressgo. > 141

Os transtornos mentais afetam 25% da
populagdo em alguma fase da vida e nesse
contexto, constituem um grave problema de
salde publica devido a sua alta prevaléncia,
repercussbes na saude geral e impacto
psicossocial®*"*® pois pessoas com depressdo
apresentam cerca de cinco vezes mais
probabilidade de desenvolver incapacidade
funcional em relacdo aos individuos que néo
apresentam essa condigdo clinica. Problema de
tal magnitude precisa estar na pauta dos gestores
do Sistema Nacional de Saude, para o
desenvolvimento de politicas estratégicas.'®%%

As evidéncias disponiveis apontam
relacdo entre depressdo, obesidade, disturbios de
Sono e 0S aspectos psicossociais, que interferem
diretamente na qualidade de vida dos individuos
que passam a apresentar quadros de insatisfacdo
com a vida, mas revela também que individuos
que praticam atividades fisicas podem conferir
protecdo contra o desenvolvimento da depresséo,
independentemente da idade e regido geografica,
contribuindo para uma melhor qualidade de sono
e por consequéncia, uma vida mais equilibrada.
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