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Resumo

A depressao é uma doenca que se caracteriza por afetar o estado de humor do individuo,
deixando-a com um predominio anormal de tristeza. E uma enfermidade que afeta a todas as
classes sociais. Na depressdao nem sempre é possivel haver clareza sobre quais
acontecimentos da vida levaram um individuo a ficar deprimido, em alguns casos
simplismente acontece. As causas sao multiplas de maneira que somadas podem dar inicio a
doenca. A intensidade do sofrimento é muito grande e o individuo sente-se triste,
desesperancado, desanimado, abatido e com baixa auto estima. O sono e a alimentacao
também sao afetados podendo haver diminuicao do apetite ou aumento do mesmo. Esses
pacientes sentem-se sem valor, fracacados em tudo o que fazem e com pensamentos suicida
em boa parte dos casos.

O principail objetivo do projeto € ajudar na constru¢cdao de um cenario modificador da saude
mental desses adolescentes e jovens visando a melhora da auto-estima, orientando e
interagindo com a populacao através de praticas de atividade fisica, grupos de terapia e
leitura. A principal motivacao desse trabalho é a obtencdo da redcao dos indices de
transtorno depressivo na adolescéncia do municipio.
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PROBLEMA/SITUACAO

O transtorno depressivo (TD) em Iporanga tem se tornado uma preocupacdo na saude
publica do municipio, chamando atencdo da equipe de Estratégia de Saude da Familia (ESF),
o0 uso indiscriminado de psicotrépicos em todas as faixas etarias (com excessdo a faixa etdria
das criancas), requerendo uma maior atencao dos profissionais de saude, devido a grande
procura no servigo para revonacgao de receitas e aquisi¢cao de medicamentos.

Atuamos em um municipio de pequeno porte com um pouco mais de 4000 habitantes e
composto por 2 equipes de ESF sendo a nossa equipe a responsdavel pela a area urbana do
municipio, porém atendento também 3 localidades rurais, e apartir da percepcao no dia a dia
do trabalho e em discursdes de casos em reunides da equipe, notamos que o nimero de
casos de TD em adolescentes cresce em nossa area, o que nos fez elencar possiveis motivos
que colaboram para o agravamento de tal situacao. Sendo eles: a baixa perspectiva de vida
de boa parte da populacao adolescente e jovem muito influenciada pelas poucas condicdes
ofertadas pelo municipio em areas como educacao, emprego, esporte e lazer; o
distanciamento das relacdes familiares entres pais e filhos e os traumas fisicos ou
psicoldgicos como fator colaborador para o processo salde-doenca. Observei através das
consultas que o fator renda familiar baixa colabora como agente causal mais na faixa etaria
dos jovens do que dos adolescentes. Noto que para os adolescentes, a busca pelo
autoconhecimento e a necessidade de aceitacao como membro de um grupo sao fatores que
influenciam mais que a renda familiar.

Devido a percepcao da ocorréncia de auto lesdo nao suicida estimulada e difundida entre
estudantes adolescentes das escolas publicas através de grupos de redes sociais,
escolhemos este tema e definimos que o trabalho nao deveria ser abordado como um
modelo curativo, se nao, como um modelo educativo , ampliando a responsabilidade do
cuidado também para as escolas por meio de formacao de grupos de terapia e realizacao de
palestras.



ESTUDO DA LITERATURA

Depressao € um transtorno mental, causado por uma complexa intera¢do entre fatores
organicos, psicoldgicos, ambientais e espirituais, caracterizado por angustia, rebaixamento
do humor e pela perda de interesse, prazer e energia diante da vida (TEODORO, 2010) .

A depressao na adolescéncia é considerada um problema de saude publica, devido a sua
elevada prevaléncia e a tendéncia de o transtorno mental apresentar longa duracao e
recorréncia. Vale ressaltar que diversos fatores podem tornar o adolescente vulneravel,
levando ao desenvolvimento da depressdo e como conseqléncia mais grave o suicidio
(RAMOS et al, 2018) .

Trata-se de uma fase carregada de conflitos provocados por fatores que envolvem
alteracdes bioldgicas, psicoldgicas e sociais. Tais conflitos tém bases provaveis na relagao de
dependéncia com os pais, nas transformacdes corporais, no despertar da sexualidade, nas
alteracdes hormonais, na inseguranca diante do mundo, nas cobrancas sociais pelo
amadurecimento e aquisicao de responsabilidades, além do reflexo que essas questdes tém
sobre a auto-estima (TEODORO, 2010).

Falar sobre a depressao no adolescente é falar sobre uma depressao diferenciada, com
causas e efeitos especificos, que requerem uma compreensao e um modelo de intervencao
também especificos. A causa disto é que a adolescéncia representa um periodo de
construcao de uma nova identidade, em que é exigido que o sujeito abandone as referéncias
que antes sustentavam a sua imagem infantil, submetendo-as a um processo de
reconstrucao que dé conta dessa nova subjetividade. Diante disto, sera necessario que esse
jovem vivencie uma nova separac¢ao dos pais, a fim de que consiga reordenar o seu sistema
representacional, reconstruir sua identidade e conquistar sua autonomia. Eis aqui uma das
tarefas mais complexas da adolescéncia: buscar um afastamento dos pais para se diferenciar
deles e a0 mesmo tempo manter certa proximidade que |he permita encontrar as
semelhancas que sustentem suas identificacoes (BIAZUS et al, 2012).



ACOES

*Capacitacao sobre o tema para todos os membros da equipe utilizando o portal de educacao
UNASUS e/ou AVASUS;

*Discussao de casos novos ha reuniao de equipe mensal;
*Acompanhamento longitudinal dos casos com apoio do NASF;

*Palestra e grupo de terapia sobre o tema, com auxilio da psicologa (NASF) e com foco na
reducao do uso de medicamentos psicotropicos;

*Palestra em participacao conjunta com a escola para incentivo a leitura, praticas esportivas
e uso adequando do celular e redes sociais;

*Reuniao mensal com os familiares para palestra e grupo de terapia na UBS.



RESULTADOS ESPERADOS

Espera-se com este projeto a reducao dos indices de transtorno depressivo em adolescentes
e jovens do municipio, a ampliacdo do conhecimento a respeito dos sintomas da depressao, a
melhora da auto estima e do desempenho escolar dos alunos, a melhora do relacionamento
entre pais e filhos, a ampliacao do vinculo entreUBS/Escola e estimular a integracao as
praticas de atividade fisica.
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