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Resumo 
De acordo a Organização Mundial da Saúde (OMS) atualmente, a depressão é apontada como a quinta maior 

questão de saúde pública, sendo que até 2020 deverá estar em segundo lugar. Objetivo: identificar nas publicações 

científicas a associação entre indivíduos com depressão em idade produtiva e seus reflexos perante a qualidade de 

vida. Métodos: trata-se de uma revisão 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: “depressão/depression”, “prevalência/prevalence”, “distúrbios do sono/sleep disorders”, “aspectos 
psicossociais/psychossocial/aspects” e “obesidade/obesity”. Como critérios de elegibilidade foram selecionadas 

todas as categorias de artigo original revisão de literatura, reflexão, atualização, relato de experiência e estudos 

relacionados a indivíduos na faixa etária de 25 a 49 anos, diagnosticados com depressão, no período de referência 

de 2000 a 2018. A ferramenta PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-analyses) foi 

utilizada como orientações na seleção de revisão integrada. Resultados: foram selecionados cinco artigos, de 86 

artigos, em que as evidências disponíveis apontam a relação entre depressão, obesidade, distúrbios de sono e os 

aspectos psicossociais, os quais  interferem diretamente na qualidade de vida dos indivíduos que passam a 

apresentar quadros de insatisfação com a vida, mas revela também que indivíduos que praticam atividades físicas 

podem conferir proteção contra o desenvolvimento da depressão independentemente da idade e região geográfica, 

contribuindo para uma melhor qualidade de sono e por consequência, uma rotina mais equilibrada. 

Palavras-chaves: Distúrbios do sono; Prevalência na População; Obesidade; Hábitos de vida; Atividade física. 

 

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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Introdução  

Ao abordar sobre a depressão, é 

necessário inicialmente compreender que esta 

não é uma doença do século XXI, apesar da sua 

prevalência aumentar nesse período. 

Anteriormente a depressão era denominada de 

melancolia, ou seja, perturbações há muito 

chamadas de melancolia são agora definidas 

como depressão¹. 
A depressão é um distúrbio de natureza 

multifatorial da área afetiva ou do humor, que 

exerce forte impacto funcional e envolve 

inúmeros aspectos de ordem biológica, 

psicológica e social, tendo como principais 

sintomas o humor deprimido e a perda de 

disposição ou prazer em quase todas as 

atividades².  

Estima-se que mais de 300 milhões 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 doenças³. As estatísticas revelam 

que a depressão atinge cerca 121 milhões de 

pessoas em todo globo. Estima-se que, 5% a 

10% da população sofrerá com a doença ao 

longo da vida. Hoje, a depressão representa a 

terceira causa de doença no mundo. E em países 

desenvolvidos ocupa a primeira posição
4
. 

Alguns fatores estão associados a 

depressão, por exemplo, a falta e a privação de 

sono, o que afeta cerca de um terço da população 

mundial devido às longas jornadas de trabalho, 

tempo de deslocamento, atividade noturna e 

aumento da dependência de equipamentos 

eletrônicos
5
. 

Além disso, os transtornos mentais 

associados a ela representam 12% das doenças 

em todo mundo. Em países desenvolvidos os 

índices são elevados a cerca de 23%. A Europa 

destaca-se com um índice de 26,6%. Assim, 

calcula-se que a depressão estará em primeiro 

lugar como “doença mundial” até em 2030.
1-2

  

Ao desvelar essas evidências o objetivo 

desse estudo foi identificar, nas publicações 

científicas, a associação entre indivíduos com 

depressão em idade produtiva e seus reflexos 

perante a qualidade de vida. 

 

Métodos 

Trata-se de um estudo de revisão 

integrativa da literatura. O período estabelecido 

para o levantamento bibliográfico foi de 2000 a 

2018, nas bases de dados bibliográficos do 

Literatura Latino-Americana do Caribe em 

Ciências da Saúde (LILACS), o Medical 

Literature Analysis and Retrieval System Online 

(MEDLINE/PubMed) e a Biblioteca Virtual em 

Saúde (BVS). 

Para realizar a busca na base de dados, 

foram utilizados os seguintes descritores: 

“depressão/depression”, 
“prevalência/prevalence”, “distúrbios do 
sono/sleep disorders”, “aspectos 

psicossociais/psychossocial/aspects”e“obesidade
/obesity”, selecionados de acordo com o padrão 
dos Descritores em Ciência da Saúde edição 

2018 (DECs/Bireme).  

Na base LILACS os descritores foram: 

"depressão", "prevalência", "distúrbios do sono" 

e "aspectos psicossociais", para a base 

MEDLINE/PUBMED, "depression", 

"prevalence", "sleep disorders" “psychossocial 
aspects” e para a base Biblioteca Virtual em 

Saúde, "depressão", "prevalência", "distúrbios do 

sono" e "aspectos psicossociais".  

Inicialmente, após a aplicação dos descritores 

utilizados, combinados entre si, em busca 

integrada nos campos: título, resumo e assunto, 

foram obtidos oitenta e seis documentos. Em 

seguida foram aplicados critérios de inclusão, 

nos quais foram observados os seguintes itens: 

(I) pesquisas originais que discorram acerca da 

associação da depressão, distúrbios do sono e 

hábitos de vida; (II) estudos com a população de 

25 a 49 anos; (III) escritos em inglês, espanhol 

ou português.  

Do total de documentos analisados por 

meio da realização da leitura do título, resumo, 

período de publicação e objetivo proposto, foram 

selecionados cinco estudos (Figura).  

Todos os estudos selecionados foram 

analisados na íntegra, por três revisores.  

Foi coletado os dados de interesse em 

formulários predefinidos, com a inclusão de 

campos para anotação das variáveis de desfecho 

em saúde, fontes de dados dos desfechos, 

variáveis independentes avaliadas e associadas 

positivamente aos desfechos, ano de publicação 

dos estudos, período de ocorrência dos desfechos 

avaliados, grupos populacionais estudados, 

locais investigados e origem dos dados.  
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Figura 1 – Processo de seleção dos artigos 

A leitura dos artigos e a extração dos 

dados e das informações foram realizadas de 

maneira integrada entre os revisores. 

Divergências foram identificadas e sanadas entre 

os revisores, sem a necessidade de ampliar o 

número de pares para a revisão.  

A ferramenta PRISMA (Preferred 

Reporting Items for Systematic Reviews and 

Meta-analyses) foi utilizada como orientação na 

seleção dos artigos da revisão integrativa. 

 

Resultados 

Os resultados obtidos a partir da análise 

dos cinco artigos selecionados podem ser 

visualizados na Figura 2 apresentado a seguir, na 

qual são identificados autores, ano de 

publicação, objetivo, método e conclusão. 

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 predominância foi do feminino.  

A maior parte da evidência científica que 

indica a associação entre a depressão, qualidade 

de sono e os hábitos de vida foi identificada a 

partir de investigações de estudos anteriores, 

uma vez que as evidências encontradas mostram 

que queixas de transtornos do sono está 

associada à depressão e que atividade física pode 

conferir proteção contra o surgimento deste 

agravo que, por sua vez  está correlacionado com 

conectividades funcionais entre áreas do cortex 

cerebral. 

 
Discussão 

 As evidências encontradas nesse estudo 

de revisão estão em sintonia quando considerada 

a associação entre indivíduos com depressão em 

idade produtiva e seus reflexos nocivos para a 

qualidade de vida a partir dos hábitos. Os 

estudos demonstram cada vez maior consistência 

da associação da depressão com os hábitos de 

vida, que é um fator de risco potencialmente 

modificável, são destacados os elementos a 

seguir. 

 

Qualidade do sono 

As correlações significativas entre 

depressão e má qualidade do sono foram 

encontradas em um estudo de meta-análise, por 

meio do aumento da conectividade funcional 

entre regiões do cérebro que fornecem uma base 

neural para a associação entre depressão e má 

qualidade do sono. Um achado importante foi 

que os escores de Depressive. 

Problemas nessa população geral foram    

correlacionados com conectividadesfuncionais 

entre as áreas, incluindo o córtex orbitofrontal 

lateral, córtex cingulado, precuneus, giro angular 

e córtex temporal
5,6

. 

Nesse contexto, as evidências 

encontradas estão de acordo com o que a 

literatura discute, na qual os estudos indicam 

relação da depressão e obesidade,  com 

distúrbios do sono e os aspectos psicossociais, 

em que a depressão se apresenta como uma das 

principais causas de incapacidade no mundo, 

limitando o funcionamento físico, pessoal e 

social
7,8.

 

Descritores 
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Figura 2 - Resumo de estudos relacionados à interação entre depressão, qualidade de sono e hábitos de vida. 
Autor/Ano Objetivo Métodos Conclusões 

Chellappa 

et al. 

(2006) 

Avaliar as queixas de 

transtorno de sono em 

pacientes ambulatoriais 

com transtorno depressivo 

de um hospital geral. 

Foi realizado um estudo 

observacional transversal, com 

uma amostra de 70 pacientes (44 

mulheres e 26 homens) com 

diagnóstico de transtorno 

depressivo, segundo os critérios 

da DSM-IV. Os pacientes foram 

entrevistados e avaliados por 

meio da ficha de identificação do 

questionário de hábitos de sono e 

do inventário de Depressão de 

Beck (IDB). 

Na amostra estudada, a recorrência das 

queixas de transtornos do sono foi 

elevada e associada significativamente à 

depressão mais grave. Houve 

prevalência de insônia e a duração média 

dos transtornos do sono foi maior em 

relação à do transtorno depressivo. 

Chellappa 

et al. 

(2007) 

Avaliar a qualidade 

subjetiva de sono em 

pacientes com transtornos 

depressivos. 

Estudo observacional transversal, 

com 70 pacientes. A média da 

idade foi de 40,48 e a duração 

média em meses foi de 6,14. 

Responderam o índice de 

qualidade de sono de Pittsburg 

(IQSP) e ao inventário de 

Depressão de Beck (IDB). 

Nesse estudo, foram observadas 

pontuações elevadas da qualidade 

subjetiva do sono, latência do sono, da 

eficiência do sono e da disfunção diurna 

indicando pior qualidade de sono na 

amostra. 

Yuri Milaneschi, 

et al., (2017). 

Determinar se subgrupos 

de pacientes com 

depressão que tiveram um 

grau diferente de 

sobreposição genética 

com características 

relacionadas à obesidade. 

Os conjuntos de dados foram 

extraídos de estudos de caso-

controle, coorte e populacionais, 

incluindo 26 628 participantes 

com diagnóstico psiquiátrico 

estabelecido. 

As associações fenotípicas entre 

sintomas depressivos atípicos e 

características relacionadas à obesidade 

podem surgir de mecanismos 

fisiopatológicos compartilhados em 

pacientes com TDM. O desenvolvimento 

de tratamentos visando efetivamente 

desregulações imunometabólicas pode 

beneficiar pacientes com depressão e 

obesidade, ambas síndromes com 

importante incapacidade. 

 Cheng, et al., 

(2018)
 

Identificar as áreas 

cerebrais que mediam a 

associação dos sintomas 

depressivos com a má 

qualidade do sono e 

promover o entendimento 

das diferenças na 

conectividade cerebral na 

depressão. 

Este estudo coletou dados de 

participantes do Projeto Human 

Connectome usando o autorrelato 

de adultos com problemas 

depressivos do autorrelato de 

Achenbach para adultos de 18 a 

59 anos, uma pesquisa sobre a 

qualidade do sono autorreferida e 

a ressonância magnética 

funcional em estado de repouso 

imagem.  

O aumento da conectividade funcional 

entre essas regiões do cérebro fornece 

uma base neural para a associação entre 

depressão e má qualidade do sono. Um 

achado importante foi que os escores de 

problemas depressivos nessa população 

em geral estavam correlacionados com 

conectividades funcionais entre as áreas, 

incluindo o córtex orbitofrontal lateral, 

córtex cingulado, pré -une, giro angular 

e córtex temporal. Os resultados têm 

implicações para o tratamento da 

depressão e má qualidade do sono 

Schuch 

et al. 

(2018) 
 

Encontrar a relação 

prospectiva entre 

atividade física e 

depressão incidente e 

explorar potenciais 

moderadores. 

Estudos de coorte prospectivos 

que avaliaram a depressão 

incidente foram pesquisados 

desde o início do banco de dados 

até 18 de outubro de 2017, no 

PubMed, PsycINFO, Embase e 

SPORTDiscus. 

As evidências disponíveis confirmam a 

noção de que a atividade física pode 

conferir proteção contra o surgimento da 

depressão, independentemente da idade 

e região geográfica. 

Obesidade 

As evidências epidemiológicas 

apresentadas nos estudos selecionados 

identificaram associações robustas entre 

depressão e obesidade, sinalizando que esse 

vínculo pode ser atribuído a mecanismos 

fisiopatológicos compartilhados, como vias 

imunometabólicas caracterizadas pelo aumento 

da resposta pró-inflamatória e desregulação dos 

hormônios homeostáticos responsáveis pelo 

metabolismo energético.
4,5,6 

Além disso, são considerados fatores de 

agravamento da depressão os estereótipos sociais 

relacionados aos aspectos físicos do corpo, como 

alguns autores afirmam a relação entre a 
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depressão e obesidade, tanto como causadora 

quanto como consequência dos transtornos 

psíquicos gerados a partir das relações sociais 

que podem potencializar desencadeamento de 

transtornos mentais, desordem alimentar e 

ansiedade que favorecem o ambiente propício 

para a obesidade.
9-12

 

 

Atividade Física 

Com relação à realização de atividade 

física, frequentemente, no início dos processos 

depressivos são identificados baixos níveis de 

atividade física, as pessoas com esse tipo de 

transtorno apresentam 50% de chance de não 

atingir os níveis recomendados de atividade 

física (por exemplo, realizando >150 minutos de 

atividade com intensidade moderada a cada 

semana) em comparação com pessoas sem 

depressão.
3,11,14,15 

Os transtornos mentais afetam 25% da 

população em alguma fase da vida e nesse 

contexto, constituem um grave problema de 

saúde pública devido a sua alta prevalência, 

repercussões na saúde geral e impacto 

psicossocial
16,17,18

, pois pessoas com depressão 

apresentam cerca de cinco vezes mais 

probabilidade de desenvolver incapacidade 

funcional em relação aos indivíduos que não 

apresentam essa condição clínica. Problema de 

tal magnitude precisa estar na pauta dos gestores 

do Sistema Nacional de Saúde, para o 

desenvolvimento de políticas estratégicas.
18,19,20

 

As evidências disponíveis apontam 

relação entre depressão, obesidade, distúrbios de 

sono e os aspectos psicossociais, que  interferem 

diretamente na qualidade de vida dos indivíduos 

que passam a apresentar quadros de insatisfação 

com a vida, mas revela também que indivíduos 

que praticam atividades físicas podem conferir 

proteção contra o desenvolvimento da depressão, 

independentemente da idade e região geográfica, 

contribuindo para uma melhor qualidade de sono 

e por consequência, uma vida mais equilibrada. 
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