
1 
 

 

CENTRO UNIVERSITÁRIO UNIFTC 

ANA NATALYA QUEIROZ FELIX 

CAROLINE RODRIGUES DA SILVA 

FERNANDO FERNANDES SERGIO QUADROS 

LEILIANE DA SILVA SUZARTE 

PRISCILLA GOMES SANTOS 

A DEPRESSÃO E O AUMENTO DO USO DE ANTIDEPRESSIVOS NA 

ADOLESCÊNCIA. 

Salvador-BA 

2023 

 



2 
 

ANA NATALYA QUEIROZ FELIX 

CAROLINE RODRIGUES DA SILVA 

FERNANDO FERNANDES SERGIO QUADROS 

LEILIANE DA SILVA SUZARTE 
PRISCILLA GOMES SANTOS 

A DEPRESSÃO E O AUMENTO DO USO DE ANTIDEPRESSIVOS NA 

ADOLESCÊNCIA. 

Trabalho de conclusão de curso da graduação 
em Farmácia, Educação Física, Psicologia e 
Nutrição, na UniFTC - Faculdade de Tecnologia 
e Ciência, como requisito para obtenção do grau 
de Bacharel em Farmácia, Educação 

Física, Psicologia e Nutrição. 

Orientador: Prof. Marcelo Costa Santos. 

Salvador-BA 

2023 



3 
 

A DEPRESSÃO E O AUMENTO DO USO DE ANTIDEPRESSIVOS NA 

ADOLESCÊNCIA 

Ana Natalya Queiroz Felix1 

Caroline Rodrigues da Silva2 

Fernando Fernandes Sergio Quadro 3 

Leiliane da Silva Suzarte4 

Priscilla Gomes Santos5 

Prof. Marcelo Costa Santos6 

RESUMO 

O presente estudo aborda o tema "A Depressão e o Aumento do Uso de 

Antidepressivos na Adolescência", iniciando com uma introdução que contextualiza o 
histórico da saúde mental no país, destacando o tratamento dispensado às pessoas 
com transtornos mentais ao longo do tempo. A pesquisa é apresentada como um 
estudo de campo exploratório descritivo, empregando abordagem qualitativa e 
quantitativa para a coleta de dados. A avaliação dos sintomas de depressão em 
adolescentes é realizada por meio de uma escala CES-D. Os resultados do estudo 
são minuciosamente discutidos, abrangendo a descrição das amostras e a análise de 
dados, com especial atenção às pontuações obtidas pelos adolescentes na escala 
CES-D e seu impacto no quadro emocional dos jovens. O estudo evidencia a presença 
significativa de possíveis quadros depressivos entre os adolescentes, incluindo o uso 
de antidepressivos por parte de alguns. Salienta-se, ainda, a importância de 
considerar a saúde mental dos adolescentes, especialmente diante das mudanças 
emocionais e das pressões sociais inerentes a essa fase da vida. No contexto geral, 
o estudo propõe a mensuração do impacto do uso não regulado de antidepressivos 
entre os adolescentes, concentrando-se nas características específicas da depressão 
na adolescência e na sua influência sobre a saúde mental. Adicionalmente, oferece 
uma análise pormenorizada dos resultados da pesquisa, fundamentada na escala 
CES-D, explorando os fatores associados ao humor depressivo, afetos positivos, 
sintomas somáticos e problemas interpessoais. 
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ABSTRACT 

The present study addresses the theme "Depression and the Increase in 
Antidepressant Use in Adolescence," beginning with an introduction that 
contextualizes the historical background of mental health in the country, emphasizing 
the treatment provided to individuals with mental disorders over time. The research is 
presented as an exploratory descriptive field study, employing both qualitative and 
quantitative approaches for data collection. The assessment of depression symptoms 
in adolescents is conducted through the utilization of a CES-D scale. The studies 
results are thoroughly discussed, encompassing the description of the samples and 
data analysis, with particular attention to the scores obtained by adolescents on the 
CES-D scale and their impact on the emotional state of the youth. The study highlights 
the significant presence of potential depressive conditions among adolescents, 
including the use of antidepressants by some. Furthermore, it underscores the 
importance of considering the mental health of adolescents, especially given the 
emotional changes and social pressures inherent in this stage of life. In the overall 
context, the study proposes the measurement of the impact of unregulated 
antidepressant use among adolescents, focusing on the specific characteristics of 
depression in adolescence and its influence on mental health. Additionally, it provides 
a detailed analysis of research results, grounded in the CES-D scale, exploring factors 
associated with depressive mood, positive affects, somatic symptoms, and 
interpersonal problems. 

Keywords: Depression; teenagers; antidepressants.  
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1 INTRODUÇÃO 

Desde a era imperial, a saúde mental sempre recebeu considerável destaque 

na realidade brasileira. Isso remonta à vinda da família real ao Brasil, quando 

indivíduos com doenças mentais provenientes de famílias abastadas e tradicionais do 

Rio de Janeiro eram encaminhados às instituições de asilos ou para as chamadas 

Casas de Misericórdia, com o propósito de afastá-los da convivência social (SANTOS; 

MIRANDA, 2015). 

A partir de meados do século 19, os transtornos mentais foram oficialmente 

classificados como doenças, e o primeiro Diagnóstico e Estatístico de Transtornos 

Mentais (DSM) surgiu em 1952 (AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION, 2016). 

O transtorno depressivo pode manifestar-se em qualquer fase da vida, embora haja 

maior probabilidade de começar na adolescência (PAPALIA, 2013). "Em uma média 

anual de aproximadamente 9% de adolescentes entre 12 a 17 anos experimentou pelo 

menos um episódio de depressão maior, e apenas cerca de 40% deles tinham sido 

tratados” (PAPALIA, 2013, p. 402) 

A depressão é uma condição médica comum, crônica e recorrente, sendo ela 

regularmente vista como incapacidade funcional comprometendo, assim, a saúde 

física. Os que são diagnosticados com a patologia, apresentam, no quadro geral, 

limitações em suas atividades e bem-estar. Normalmente, os pacientes deprimidos 

acabam não recebendo tratamentos adequados e específicos (FLECK, 2003). 

Segundo a Vigilância de Doenças Crônicas por Inquérito Telefônico (Vigitel), do 

Ministério da Saúde, 11,3% dos brasileiros tiveram depressão em 2021. Em 2019 , a 

Pesquisa Nacional de Saúde, do IBGE, mostrou que 10,2% dos brasileiros foram 

diagnosticados com a doença. Em 2013, eram 7 ,6%. 

O número de casos de depressão em adolescentes duplicou nos últimos vinte 

anos no Brasil (REPPOLD et al., 2013; MOREIRA et al., 2017). Assim, esses casos 

alertam em razão das características da depressão que ocorrem com mais 

intensidade e duração nesta faixa etária, gerando um fator negativo da doença na sua 

construção identitária e relações sociais, familiares e escolares (PASINI et al., 2020). 

Outrossim, os desafios e dúvidas que se deparam contribuem para essas 

alterações psicoafetivas, onde, as influências externas, a cultura, valores, 

responsabilidades e relacionamento entre os pares tornam importantes fatores que 

geram essas mudanças e auxiliam no processo de construção da identidade do 
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indivíduo (TEIXEIRA; GUIMARÃES; ECHER, 2017; GROLI; WAGNER; DALBOSCO, 

2017; JIMENEZ; ADORNOR; MARQUES, 2018). 

Com isso, os adolescentes têm recorrido cada vez mais à automedicação e à 

utilização de substâncias psicoativas ilícitas e lícitas. Inúmeros motivos podem levar 

ao uso não prescrito ou prescrito de medicamentos, tais como contexto social, 

morbidades, aspectos demográficos, econômicos e sociais, autocobrança, estilo de 

vida e maturidade fora do tempo determinado. Esses fatores podem resultar no 

surgimento de transtornos depressivos, os quais levam à utilização de antidepressivos 

(TREBIEN, 2021 apud SILVA, 2023, p.8) 

As substâncias psicotrópicas são compostos químicos que impactam no 

comportamento, na consciência, no humor e na cognição. Dentro das categorias de 

substâncias psicoativas, os antidepressivos têm sua atuação no Sistema Nervoso 

Central (SNC), desempenhando um papel crucial na melhoria do humor em indivíduos 

que enfrentam quadros depressivos. Essas substâncias representam agentes 

químicos que influenciam diretamente na modificação de alguns processos mentais, 

alterando a consciência, a percepção e certos comportamentos do sujeito. 

Adicionalmente, o consumo desses medicamentos pode acarretar tanto em efeitos 

colaterais adversos quanto em algum grau de dependência (SOARES; ANDRADE, 

2022; SOUZA, 2017 apud SILVA, 2023, p.3). 

Segundo Oliveira (2019) e Barboza (2021) nos últimos anos, inúmeras 

investigações científicas estão sendo realizadas sobre a depressão na adolescência 

e os riscos proporcionados pela automedicação, com o uso de antidepressivos. Pois, 

o consumo de medicamentos pode ser considerado um indicador indireto de qualidade 

dos serviços de saúde, sendo que crianças e adolescentes representam um grupo 

fortemente predisposto ao uso irracional de medicamentos com e sem controle 

médico. E os fatores econômicos, políticos e socioculturais têm contribuído para o 

crescimento e a difusão da automedicação no mundo. Como as simbolizações de 

saúde que o medicamento pode representar e publicidades. A prevalência da 

automedicação em crianças no Brasil é pouco estudada e de maneira não sistemática, 

com análise de diferentes grupos etários, variando de 7,1% a 53,2% (AVANCI, 2013). 

À luz dessas considerações, é imperativo salientar a importância de examinar 

a depressão em crianças e adolescentes. Essa análise não apenas contribui para a 

prevenção de complicações decorrentes da expressão da depressão, mas também 

lança luz sobre os desafios específicos que os adolescentes enfrentam, tornando-os 
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tão suscetíveis à depressão quanto os adultos, especialmente diante das pressões 

sociais e das complexidades da vida durante essa fase (MONTEIRO, 2012 apud 

DIETTRICH; DE MIRANDA MEURER, 2022, p. 309). 

Assim sendo, a administração de antidepressivos em adolescentes demanda 

uma avaliação meticulosa e multidisciplinar, levando em consideração as 

singularidades dessa faixa etária. Tal precaução se justifica pelo fato de que 

determinados antidepressivos podem elevar o risco de pensamentos suicidas entre 

os adolescentes, sobretudo no início do tratamento. Adicionalmente, é importante 

destacar que alguns jovens nessa faixa etária podem vivenciar efeitos colaterais 

adversos. Portanto, é imperativo conduzir esse processo com o devido respeito às 

nuances e peculiaridades associadas ao tratamento antidepressivo em adolescentes. 

Diante do exposto, o presente trabalho irá investigar sobre o consumo de 

antidepressivos na adolescência, devido aos riscos associados à automedicação. Isso 

permitirá abordar a questão: que impactos podem estar associados ao uso não 

regulado de antidepressivos entre os adolescentes?. 

2 MATERIAIS E MÉTODOS 

Trata-se de um estudo de campo do tipo exploratório descritivo com abordagem 

quantitativa com coleta de dados através de uma escala com perguntas norteadoras 

sobre saúde mental e que valiam sentimentos e comportamentos associados à 

depressão, como tristeza, perda de apetite, dificuldade de sono, sensação de solidão, 

entre outros. Os participantes classificam a frequência com que experimentaram cada 

item ao longo de um período de tempo específico 

(geralmente nas últimas duas semanas). A pesquisa foi submetida e aprovada pelo 

Comitê de Ética em Pesquisa (CEP/HFA) do Centro Universitário UNIFTC Paralela, 

segundo o parecer de número 6.330. 830. 

Em relação aos critérios de inclusão, o trabalho tem como público alvo os 

alunos com idades entre 15 a 18 anos. Sendo realizado em uma instituição 

educacional da cidade de Salvador - BA, com a aprovação da coordenação de um 

colégio público na cidade, o bairro em questão é residencial, mas também é cercado 

de comércios. A escolha do cenário se deu por ser um local com interfaces de ensino, 

no qual possui usuários com a faixa de idade necessária para a pesquisa. Para a 

preservação da identidade não se fez necessário informar o nome do estudante ao 



8 
 

preencher o formulário, todos os indivíduos foram devidamente informados sobre os 

objetivos da pesquisa e confidencialidade dos dados. 

Assim, utilizamos a Escala de Rastreamento Populacional para Depressão 

(CES-D) desenvolvida pelo National Institute of Mental Health (Radloff - 1977), que foi 

traduzida e validada na língua portuguesa em 2007 por Batistoni, Neri, & Cupertino. 

Os atores D. X. Silveira e M. R. Jorge traduziram a escala para o público de 

adolescentes, que foi publicada na Revista de Psiquiatria Clínica. A CES-D constitui-

se de instrumento de rastreamento que visa identificar humor depressivo em estudos 

populacionais, incluindo os principais componentes dos transtornos depressivos 

conforme os critérios diagnósticos do Manual Diagnóstico e Estatístico de Transtornos 

Mentais (DSM-IV). Trata-se de inquérito, com uma escala de 20 itens de 0 a 3 pontos 

cada um, que comportam avaliação da frequência de sintomas depressivos vividos na 

semana anterior à entrevista (nunca, poucas vezes, maioria das vezes, sempre). 

Incluem questões sobre o humor, sintomas somáticos, interações com os outros e 

funcionamento motor. 

No estudo original da estrutura fatorial da CES-D, quatro fatores foram 

identificados: (a) humor depressivo (incluindo itens como tristeza, medo e sentimentos 

de vazio); (b) afetos positivos (como felicidade, sentir-se bem, aproveitar a vida e 

esperança - itens que têm sua pontuação invertida na contagem do escore total); (c) 

sintomas somáticos (como cansaço, esforço e dificuldade de concentração); (d) 

problemas interpessoais (não sentir-se amado, sentir que as pessoas não têm se 

mostrado amistosas). 

As respostas a cada uma das questões são dadas segundo a frequência com 

que cada sintoma esteve presente na semana precedente à aplicação do instrumento: 

"raramente ou nunca" corresponde a pontuação zero; "durante pouco ou algum 

tempo" corresponde a pontuação 1; "ocasionalmente ou durante um tempo moderado" 

corresponde a pontuação 2; e “durante a maior parte do tempo ou todo o tempo", 

corresponde a pontuação. 

A pontuação total pode variar entre 0 e 60 pontos. Sendo assim, o resultado 

dos escores obtidos pelos adolescentes foi uma soma simples, o ponto de corte de 16 

pontos ou acima é geralmente usado para distinguir indivíduos com maior 

possibilidade de apresentar depressão. É uma escala autoaplicada, de fácil 

administração e compreensão. Para o presente trabalho aplicamos essa escala com 

os adolescentes e depois somamos o resultado de frequência para identificar o índice 
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de estudantes depressivos. Esses resultados foram colocados na planilha do Excel e 

montamos gráficos com a pontuação que esses adolescentes tiveram ao realizar a 

Escala de Rastreamento Populacional para Depressão ( CES-D ). 

3 RESULTADOS E DISCUSSÃO 

3.1 Descrição da amostra 

Uma população de 72 estudantes do turno matutino de uma instituição pública 

educacional da cidade de Salvador - BA, respondeu ao CES-D. Destes, excluímos 7 

alunos devido a 4 destes estudantes não informar a idade e 3 destes ter 19 anos, 

desta forma, não cumprindo o critério de inclusão de 15 aos 18 anos. Assim, utilizamos 

as informações dos 65 adolescentes, sendo que 5 alunos informaram que tomam ou 

já tomaram antidepressivos. Na Tabela 1, classificamos a quantidade e a distribuição 

da faixa etária de acordo com o sexo. 

Tabela 1 – Distribuição da faixa etária de acordo com o sexo em uma Instituição Pública de 

Salvador 

FAIXA 

ETÁRIA 

MENINOS MENINAS TOTAL 

15 anos 4 11 15 

16 anos 8 19 27 

17 anos 9 8 17 

18 anos 4 2 6 

TOTAL 25 40 65 

Fonte: Autoria própria. 
3.2 Análise de dados 

Os Gráficos 1, 2, 3 e 4 têm o objetivo de exibir o ponto de corte dos 

adolescentes que possuem depressão de acordo com a Escala de Rastreamento 

Populacional para Depressão (CES-D). De acordo com Radloff, a pontuação total 
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pode variar entre 0 e 60 pontos. Sendo que, o resultado dos escores obtidos pelos 

adolescentes foi uma soma simples, o ponto de corte de 16 pontos ou acima é 

geralmente usado para distinguir indivíduos com maior possibilidade de apresentar 

depressão. 

Gráfico 1 – Ponto de Corte para avaliar o nível de depressão dos adolescentes de 15 anos em 

uma Instituição Pública de Salvador 

 
Fonte: Autoria própria. 

Neste gráfico (1) com os alunos de 15 anos, observou-se que, dos 4 meninos 

que realizaram a amostra, 3 ultrapassaram o ponto de corte de 16 pontos, obtendo 

pontuação de 17 a 28 pontos. Já as meninas, todas chegaram ao limite ou 

ultrapassaram o ponto de corte, variando de 16 a 40 pontos. Além disso, somente 

uma menina informou que já utilizou ou utiliza antidepressivo. Assim, de acordo com 

(GOMES, 2015), os transtornos psicológicos tendem a ocorrer por volta dos 15 

anos de idade, indicando uma grande mudança na capacidade psicológica nesta 

fase da vida. Também o panorama epidemiológico evidência maior incidência de 

depressão entre adolescentes no perfil: sexo feminino, faixa etária entre 12 e 15 
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anos, baixa escolaridade e baixo nível socioeconômico (FRIEDBERG, 2004 ; 

WAINER & PICCOLOTO, 2011 apud RODRIGUES, 2022, p.26). 

Gráfico 2 – Ponto de Corte para avaliar o nível de depressão dos adolescentes de 16 anos em 

uma Instituição Pública de Salvador 

 
Fonte: Autoria própria. 

O Gráfico 2 com os alunos de 16 anos, dos 8 meninos que realizaram a 

amostra, 7 ultrapassaram o ponto de corte de 16 pontos, obtendo pontuação de 17 a 

32 pontos. Com as meninas, das 19, somente uma obteve pontuação abaixo do ponto 

de corte de 16 pontos, com a pontuação 5. Porém, as 18 tiveram na faixa de 18 a 45 

pontos. Desses 27 adolescentes, somente uma menina informou que já utilizou ou 

utiliza antidepressivo. É notório observar que existe uma prevalência no sexo 

feminino, afirmando o que (SCHÖNHOFEN FL, et al., 2020 apud TAVARES, 

2022, p.3) diz ao avaliar a prevalência da ansiedade e depressão nos adolescentes 
foi visto que o sexo feminino é o mais atingido. 

Gráfico 3 – Ponto de Corte para avaliar o nível de depressão dos adolescentes de 17 anos em 

uma Instituição Pública de Salvador 
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Fonte: Autoria própria. 

O Gráfico 3 com os alunos de 17 anos, dos 9 meninos que fizeram a escala 

CES-D, 7 ultrapassaram o ponto de corte de 16 pontos, obtendo pontuação de 16 a 

28 pontos, sendo que os dois que não obtiveram pontuação a partir de 16 pontos, 

tiveram 7 e 15 pontos. Todas as 8 meninas de 17 anos que realizaram a amostra, 

tiveram pontuação acima de 16 pontos, variando de 29 a 45 pontos. Desses 17 alunos, 

duas meninas informaram que já utilizaram ou utilizam antidepressivo. Mesmo tendo 

mais meninos realizando a amostra nesta faixa etária, nenhum deles já utilizou ou 

utiliza antidepressivos, ou cuidaram da sua saúde mental. 

María Jesús Izquierdo (2003a) questiona a lógica que movimenta os homens 

em direção às práticas de cuidado. A autora lembra que, na sociedade 

ocidental, a configuração da subjetividade masculina está ligada à provisão e 

proteção, o que se configura para eles na mesma medida em que a 

responsabilidade com os cuidados se entranha nas práticas femininas. 

Desse modo, Izquierdo nos convida a supor que os homens estariam, 

preponderantemente, ligados a tais práticas pela ética da provisão e da 

defesa (IZQUIERDO, 2003 apud CONEJO, 2014, p.85). 
Segundo Maria Jesús Izquierdo (2003), a lógica que movimenta os homens em 

direção às práticas de cuidado se configura na subjetividade masculina, relacionado 

com a provisão e proteção, o que para eles na mesma medida em que a 

responsabilidade com os cuidados se entranham nas práticas femininas. Desse modo, 

Izquierdo nos convida a supor que os homens estariam se ausentando cada vez do 
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cuidado ao corpo. Com isso, podemos perceber um fator ideológico que acentua no 

sexo masculino a falta do cuidado com o corpo e saúde mental. 

Gráfico 4 – Ponto de Corte para avaliar o nível de depressão dos adolescentes de 18 anos em 

uma Instituição Pública de Salvador 

 
Fonte: Autoria própria. 

Neste gráfico (4), com os alunos de 18 anos, dos 4 meninos que realizaram a 

amostra 3 ultrapassaram o ponto de corte de 16 pontos, sendo que o adolescente que 

não ultrapassou obteve uma pontuação de 15 pontos. Já as 2 meninas, todas 

ultrapassaram o ponto de corte, uma com 23 e a outra 40 pontos. Desses 6 

adolescentes, somente uma menina informou que já utilizou ou utiliza antidepressivo. 

3.6 MÉDIA DO QUADRO EMOCIONAL DOS ADOLESCENTES 

A Tabela 2 tem o propósito de avaliar o quadro emocional desses alunos de 

acordo com os quatro fatores: humor depressivo (incluindo itens como tristeza, medo 

e sentimentos de vazio); afetos positivos (como felicidade, sentir-se bem, aproveitar a 

vida e esperança - itens que têm sua pontuação invertida na contagem do escore 

total); (sintomas somáticos (como cansaço, esforço e dificuldade de concentração); 

problemas interpessoais (não sentir-se amado, sentir que as pessoas não têm se 

mostrado amistosas). As alternativas 6; 18; 19; 17; 09; 14; 20; 10; 13 equivale ao fator 

humor depressivo. Já as alternativas 7; 2; 1; 3 e 5 equivale ao fator problemas 
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interpessoais, e às 8; 16; 4 e 12 dos afetos positivos. E, por fim, a 11 e 15 do fator 

sintomas somáticos. 

Tabela 2 – Valores das médias do quadro emocional dos adolescentes em uma Instituição 

Pública de Salvador 

Idade 

Fator 

15 anos 16 anos 17 anos 18 anos 

Humor 

Depressivo 

50,6 98 57 12,6 

Afetos 

positivos 

27,6 66 35,3 9,6 

Sintomas 

somáticos 

28 58 36 16,6 

Problemas 

Interpessoais 

8 21,3 15,3 4 

Fonte: Autoria própria. 

A média foi realizada pela soma dos resultados de cada indivíduo, dividido pelo 

número de respostas, que eram 4. Com o objetivo de classificar a média pelas 

alternativas de 0 a 3 pontos cada um, que comportam avaliação da frequência de 

sintomas depressivos (nunca, poucas vezes, maioria das vezes, sempre). Com isso, 

é notório observar que a maior média do humor depressivo nas quatro faixas etárias 

foi a de 16 anos, com a média de 98 escore. 

4.0 DISCUSSÃO 

Ao avaliar os gráficos e tabelas expostos acima podemos perceber que não há 

um aumento do uso de antidepressivos nos adolescentes na Instituição de ensino que 

utilizamos para trabalhar o nosso artigo. Pelo contrário, existe um grande aumento de 

alunos com uma taxa elevada de índice para depressão, porém, não há o cuidado 

necessário na sua saúde mental. 

Com isso, podemos observar os sintomas depressivos nos adolescentes por 

conta de diversos fatores, que vão desde abusos sofridos na infância até questões 

como baixa autoestima, insatisfação com o corpo etc. Fatores fisiológicos, como uma 
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propensão genética, são também considerados relevantes. Contudo, durante esse 

estágio da vida, os indícios de depressão estão mais frequentemente relacionados a 

questões que abrangem dificuldades familiares, desafios emocionais, vulnerabilidade 

social e avanços tecnológicos (BARBOSA et al., 2016; SILVA et al., 2019 apud 

VALÊNCIO, 2022, p.24). 

Dessa maneira, a utilização de psicofármacos frequentemente ocorre de 

maneira não fundamentada, uma situação que se manifesta por diversos motivos, 

incluindo a automedicação, equívocos nas prescrições e o crescimento de doenças 

relacionadas a distúrbios mentais. É fundamental destacar que o uso prolongado 

dessas substâncias pode levar à dependência química, sendo que a abstinência 

representa um fator significativo associado a impactos severos na vida social. Isso 

inclui sintomas como irritabilidade, insônia persistente, sudorese, dores corporais e 

até convulsões. 

Assim, a utilização inadequada de ansiolíticos e/ou antidepressivos pode 

resultar em consequências negativas nos âmbitos econômico e social, refletindo em 

prejuízos no processo de aprendizado, desafios nas relações familiares e um aumento 

nos custos da saúde pública devido ao tratamento de dependentes químicos, gerando 

problemas associados à intoxicação (ORLANDI; NOTO, 2005 ; GRUBER; MAZON, 

2014; CARLINI et al., 2001; LOPES; GRIGOLETO, 2011 apud COIMBRA, 2021, p.4). 

Sendo assim, é preciso reforçar que a depressão na adolescência é uma 

condição mental séria que afeta a maneira como um adolescente pensa, sente e lida 

com as atividades diárias. É mais do que apenas se sentir triste temporariamente. A 

depressão pode afetar o desempenho escolar, os relacionamentos interpessoais, a 

autoestima e a saúde mental em geral. Os desafios ligados à saúde mental estão 

intrinsecamente vinculados a elementos sociais, econômicos, educacionais e à 

acessibilidade aos serviços de saúde. Independentemente da origem, é crucial 

ressaltar que os distúrbios de ansiedade resultam em impactos funcionais e sérias 

ramificações na vida do sujeito. (SCHÖNHOFEN FL, et al., 2020 apud TAVARES, 

2022, p.3). 

Com isso, diversos fatores podem contribuir para o desenvolvimento da 

depressão na adolescência, incluindo predisposição genética, desequilíbrios químicos 

no cérebro, eventos estressantes como divórcio dos pais, bullying, abuso, pressão 

acadêmica, problemas de identidade, entre outros. Os adolescentes atravessam uma 

fase repleta de mudanças. É crucial que esses jovens, mesmo mantendo um Índice 
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de Massa Corporal (IMC) semelhante ao de outros adolescentes considerados dentro 

da faixa normal de peso, se envolvam em atividades físicas. A justificativa reside no 

fato de que, ao praticarem exercícios, têm maior probabilidade de lidar com 

irritabilidade, fadiga e, caso não cuidem de si mesmos, podem manifestar pelo menos 

um dos sintomas associados à depressão (LEE et al., 2016). 

Muitos indivíduos optam por interromper o uso de medicamentos, ressaltando 

a viabilidade de abordagens alternativas ou complementares centradas na nutrição. É 

essencial considerar todos os aspectos relacionados ao cuidado com o adolescente, 

incluindo a alimentação, como sabor, cor, textura, forma e aroma, para desenvolver 

uma dieta apropriada que possa trazer benefícios para aqueles que enfrentam a 

depressão. Dessa maneira, o ato de se alimentar não deve ser visto apenas como um 

tratamento, mas sim como a adoção de um novo estilo de vida, que incorpora a 

modulação e a construção de novos hábitos (SEZINI; GIL, 2014). 

Na busca de alternativas para evitar os efeitos colaterais dos medicamentos 

farmacológicos, o uso da fitoterapia para o tratamento da ansiedade e depressão vem 

crescendo em várias partes do mundo. É definido com um medicamento convencional 

caracterizado pelo uso de plantas medicinais sem utilização de substâncias ativas 

isoladas, são exemplos delas a Valeriana officinalis, Passiflora incarnata, Melissa 

officinalis, Matricaria recutita, Ginkgo biloba, Rhodiola rosea, Hypericum perforatum e 

o Piper methysticum. O uso deve ser orientado por um profissional, pois a utilização 

inadequada pode causar efeitos adversos (CARVALHO LG, et al., 2021 apud 

TAVARES, 2022, p.5). 

Para Silva (2021), quando não tratado o transtorno depressivo, traz uma 

redução da qualidade de vida e um maior risco de suicídio, além de trazer uma piora 

clínica sobre as doenças clínicas já existentes no indivíduo. Durante muito tempo, a 

depressão foi considerada uma doença de apenas de adultos, deixando de fora a 

população infantil e adolescente. 

Atualmente se sabe que a adolescência é um período marcado por mudanças e 

transições que afetam os aspectos sexuais, físicos e cognitivos, sendo considerada 

uma fase de reorganização emocional, sendo um período vulnerável para a instalação 

da sintomatologia depressiva. Assim, os jovens se deparam com diversas 

circunstâncias inéditas, como alterações físicas e demandas sociais, o que propicia 

alterações no comportamento e variações no estado de ânimo (COUTINHO, 2001 ; 
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CRUVINEL & BORUCHOVITCH, 2004; RIBEIRO, NASCIMENTO & COUTINHO, 

2010 apud DAMIÃO, 2011, p.115). 

Uma pesquisa realizada por Oubrayrie-Roussel e Safont-Mottay (2001), com o 

propósito de identificar comportamentos de risco relacionados ao uso de substâncias 

químicas e sua conexão com a autoestima, empregou uma amostra composta por 

2000 estudantes, com idades variando de 13 a 20 anos, provenientes de escolas 

localizadas em uma região rural no sudoeste da França. 

Os participantes da pesquisa responderam a dois questionários, um abordando 

a autoestima e outro sobre o consumo de substâncias tóxicas e comportamentos 

violentos. Os resultados revelaram diferenças estatisticamente significativas em 

relação ao início precoce do consumo de substâncias tóxicas ( aos 13 anos) e outras 

práticas de risco, enfatizando a importância da construção da confiança em si mesmo 

e do reconhecimento pelos outros. Determinados padrões de consumo associados a 

uma diminuição da autoestima indicam desconforto no adolescente, relacionado à 

incerteza sobre o futuro e às dificuldades no controle de situações do dia a dia. Os 

achados destacam a necessidade de detecção precoce, bem como da colaboração 

entre pais, educadores e profissionais de saúde (OUBRAYRIE-ROUSSEL E 

SAFONT-MOTTAY, 2001 apud CARVALHO, 2003, p.13 e 14). 

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

A constatação predominante em nossa pesquisa de campo é a presença notável 

de adolescentes que apresentam uma probabilidade substancial de estar 

experimentando uma crise psicológica, entretanto, declaram não dispor de um 

acompanhamento apropriado para a resolução dessa problemática. A Organização 

Mundial da Saúde (OMS), em seu comunicado de 2022, emitiu um alerta direcionado 

a pais e responsáveis por adolescentes e pré-adolescentes, com a finalidade de 

ressaltar que a depressão se configura como a patologia que mais impacta 

globalmente os indivíduos nessa faixa etária. 

Reveste-se de extrema importância que a sociedade em sua totalidade, 

juntamente com pais e educadores, mantenha vigilância sobre os sinais e sintomas 

associados a fim de promover abordagens mais eficazes e mitigar o risco de 

negligências. Esta premissa demanda uma maior exigência quanto à eficiência das 

políticas públicas. A implementação de equipes multidisciplinares nas instituições 
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educacionais, capazes de prover orientação e assistência específica a adolescentes, 

é uma medida a ser concretizada visando a adequada abordagem desse cenário. 

A adolescência configura-se como uma etapa crucial na qual o indivíduo em 

construção forja sua identidade pessoal e social. Nesse período, a autoestima e a 

autopercepção encontram-se suscetíveis a influências tanto positivas quanto 

negativas, sendo que a ausência de intervenções antidepressivas adequadas, ou seu 

uso inadequado, pode comprometer o desenvolvimento saudável desse adolescente. 

Consoante aos resultados advindos de nossa pesquisa intitulada "A Depressão e o 

Crescimento do Uso de Antidepressivos na Adolescência", dos 65 adolescentes que 

participaram do inquérito, constatou-se que 59 deles apresentam uma probabilidade 

considerável de desenvolver um quadro depressivo. Entretanto, apenas 5 desses 

adolescentes indicaram fazer uso ou terem feito uso de medicamentos 

antidepressivos. 

Diante desse quadro, ressalta-se a importância imperativa de as instituições 

educacionais promoverem acompanhamento, contando com a participação de 

psicopedagogos em colaboração com os responsáveis, visando à preservação da 

saúde mental desses adolescentes. O tratamento pode envolver uma abordagem 

multifacetada, podendo incluir terapia cognitivo-comportamental, terapia familiar, 

mudanças no estilo de vida, apoio escolar e, em alguns casos, o uso de medicamentos 

antidepressivos. 
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