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INTRODUCAO

O termo "depressao” surgiu no século 18, no contexto psiquiatrico europeu. Sua
origem vem do latim depremere, cujo significado é pressionar para baixo. A concepgéo
de depressao teve grande influéncia nas contribuigbes advindas da psicologia
(BERLIM, 2005).

A depressao pode variar em termos de gravidade, podendo ser leve, moderada
ou grave, com ou sem sintomas psicoticos. Ocorre em formas episodicas podendo se
apresentar em evento unico, como também pode ser recorrente e muitas vezes tomar
um curso crénico (American Psychiatric Association [APA], 2013; World Health
Organization [WHO], 2000). Ela é recorrente e de alta prevaléncia na populagéo
mundial, estando frequentemente associada a incapacitagdo funcional e ao
comprometimento da saude fisica dos individuos afetados. (JURUENA et al, 2015).

O objetivo deste trabalho é mostrar a importéncia e o papel do profissional de
Psicologia no tratamento da depresséao.

Este estudo decorre de uma pesquisa qualitativa, bibliografica, descritiva e
desenvolvida a partir de um estudo exploratorio. A pesquisa qualitativa teve como
principal instrumento de coleta de dados um roteiro de entrevista semi-estruturado,
aplicado a psicoélogos clinicos. Na pesquisa de reviséo bibliografica foi realizada uma

revisdo nas bases de dados eletronicos BVS-PSI| e Scielo com os seguintes
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descritores: Depressao, Psicologia, Depressao na atualidade, sendo utilizados artigos

publicados nos ultimos cinco anos.

REFERENCIAL TEORICO

A depressao tem sido tema frequente na area da saude nas ultimas décadas.
A Organizagao Mundial de Saude (OMS) estima que 9,5% das mulheres e 5,8% dos
homens passarao por um episodio depressivo num periodo de 12 meses, mostrando
uma tendéncia ascendente nos proximos vinte anos (World Health Organization -
WHO, 2001).

Esta patologia vai muito além da fala, tal instrumento € um fator crucial, porém
nao € o unico. O contexto em que o individuo esta inserido, a cultura e valores que
ele preza conta muito no processo de tratamento, desprezar tais fatores seria limitar
a depressdo a uma simples fala que porventura nao revela tudo que esta acontecendo
ao individuo, avaliar o todo traz um diagndstico bem mais completo e com um

conteudo preciso.

Com relagdo ao sofrer, especificamente, percebemos que uma cultura
que tende a desprezar as dimensdes simbdlicas da vida, inerentes a
todas as formas de criatividade — estas intrinsecas as possibilidades
de enfrentamento de qualquer condigdo adversa e/ou de sofrimento —,
busca, assim, aviltadamente agir nas dimens&es do real destes afetos,
0 que implica um esvaziamento simbdlico que redunda infinitamente
em torno de um vazio, o que, por sua vez, configura o semblante de
um mundo que apreendemos como depressivo. (TAVARES, 2009,
p.131).

O processo de adoecimento traz uma carga de sofrimento muito grande, no
entanto é nitido perceber um desvalor a tal acontecimento, principalmente no que diz
respeito a cultura, que por vezes despreza a dor e o enfrentamento alheio, que
circunda o vazio que € tao presente neste processo de adoecimento. Desprezar a dor
tende a escancarar este vazio que ja é tdo presente e tdo consequente do descaso
feito a ele. A busca por um tratamento visa o alcance de melhorias, por isso dar énfase
ao valor que o tratamento acarreta na vida do individuo, traz uma concepg¢ao maior a

respeito de um resultado.

RESULTADOS



Segundo Deloya (2002) a depressédo caracteriza um modo de existir
hodiernamente por meio de um estado em que o0 homem se pensa incapacitado para
encontrar outra maneira de lidar com as novas exigéncias da sociedade
contemporanea, seja pelo individualismo reinante, pela cobranca excessiva de

competéncia no trabalho, seja pelo avango tecnoldgico e o desemprego.

Procurar um profissional de psicologia é de extrema relevancia para o

tratamento da depresséo.

Segundo T.: O profissional da Psicologia propiciara um dispositivo de
cuidado (espago fisico e simbdlico) ético e acolhedor como cenario para que
0 sujeito que encontra-se em importante sofrimento psiquico possa verbalizar
suas angustias e com o tempo ir produzindo elaboragdes, costuras possiveis
de sentido para a sua dor e langando mao de estratégias de enfrentamento
que sejam potentes frente a sua histéria de vida.

Para B.: O Psicologo é o profissional mais indicado para lidar com qualquer
que seja o ambito do sofrimento humano. Capacitado para tal, ele serve de
apoio para que pessoas com dificuldades diversas relativas ao psiquismo
possam se tratar/curar seus sintomas.

Nota-se, a partir das falas dos entrevistados, que o profissional de psicologia
tem uma formagdo que o capacita a lidar com pacientes depressivos e ser um

facilitador enquanto ao seu processo terapéutico, objetivando que este alcance a cura.

Para Teodoro (2009) a reacédo depressiva pode levar a pessoa a isolar-se,
abandono de atividades sociais e profissionais, apresentar um estado de indiferencga,

além de desenvolver ideias suicidas.

Segundo T.: Em uma condig&o na qual a vida do sujeito esta ameagada, é
necessario pactuar com o individuo que alguns aspectos do sigilo precisarao
ser rompidos visando a preservacao de sua vida através do compartilhamento
da responsabilizagéo do cuidado com a familia ou quem o paciente eleger
como vinculo sdlido.

Uma vida tem um valor imensuravel, no entanto quando o terapeuta se
encontra diante de uma situagao que apresenta ameacas a vida de um individuo, é
importante que a familia seja ativada, nesse caso o sigilo pode ser quebrado, pois se

visa 0 menor prejuizo, que € quebra do sigilo.

No que diz respeito a importancia de haver debates sobre o tema.

Segundo B.: Certamente sim, a fim de trazer mais conhecimento as pessoas.
Com a atencdo de serem debatidos por profissionais sérios que falem do
assunto com o cuidado devido.

Segundo D.: E muito importante, a gente tem que discutir, se aperfeicoar.



Segundo T.: E essencial que as mais diversas expressdes de adoecimento
psiquico sejam pautadas para que possamos enquanto sociedade
compreender as afetacbes/desdobramentos da auséncia de politicas
publicas efetivas de cuidado e se problematize as estratégias possiveis

Percebe-se que € de extrema importancia colocarmos esse assunto em pauta,
ativar todos os meios que possam ser utilizados como ferramentas a favor da
divulgacao e alerta sobre o que é a depressdo. Nao estamos em tempos de apoiar
tabus e nos calar diante de tanta dor sentida em silencio.

CONSIDERAGOES FINAIS

Esse estudo teve como objetivo mostrar a importancia do papel do psicologo
no tratamento da depressdo. Através das informacdes coletadas, podemos perceber
que o psicologo € um dos profissionais mais indicado para lidar com qualquer que seja
o ambito do sofrimento psiquico humano. Percebemos a extrema relevancia no
acompanhamento psicoldgico, durante o tratamento de uma pessoa depressiva, pois
durante este processo ele sera uma espécie de apoio e facilitador, objetivando que

este paciente alcance a cura.
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