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60 Depressao X ldade
** A Hipertens3o Arterial Sistémica (HAS) é uma condicdo clinica p=0,015
multifatorial de elevada prevaléncia; 40 33 % 34,3 % 316 %
< Os transtornos depressivos constituem uma das principais S ] 21,3 %
comorbidades associadas a HAS. H
. . . O

** Sabe-se que a sintomatologia depressiva pode interagir com o

, . ] . <44 anos 45-54 anos 55-64 anos 265 anos
prognostico da HAS, interferindo:
¢ Autocuidado 60 Depressdo X Nimero de Consultas
~ , . ~ p<0,001
** Adesdo ao tratamento farmacolégico ou nao
, . 40,0 %
farmacologico y 40 34,3 %
21,6 %
W 20
11,1 %
‘ . N . ~ O
** Avaliar a prevaléncia de depressao em portadores de HAS 0-1 2-3 4-6 7 ou mais
segundo caracteristicas sociodemograficas, comportamentais, de
saude e de utilizacao de servicos de saude. 60 Depressdo X Situacéo Nutricional
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% Delineamento: transversal.

\/

p=0,039
_ METODOLOGIA | = 2359
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224 % 22,8 % -
20
« Amostra: adultos com 20 anos ou mais portadores de HAS que
utilizam medicamentos anti-hipertensivos e os adquiriram na Normal Sobrepeso Obeso

Farmacia Basica de S3ao Francisco de Paula/RS, no periodo de
novembro/2010 a fevereiro/2011.

. , . . , . X - p<0,001
% Instrumento: questionario padronizado e pré-codificado. 50 Depressao X Comorbidades
. . A . . 45,3 %
** Avaliou-se a prevaléncia de depressao por meio da pergunta:
e s s N 40

“Algum médico ja disse que o(a) senhor(a) tem depressao?” %
. . . T 20,3 %
s Utilizou-se teste do qui-quadrado e de tendéncia linear para 20

avaliar a prevaléncia de depressao segundo as variaveis -

. . , g A 0 %

investigadas, adotando-se um nivel de significancia p<0,05. 0 °

Nenhuma 1-2 3-4 5 ou mais

Realizou-se também estratificacao das variaveis conforme a idade.

L/

» A Pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da |** Apds estratificacdo por idade, as varidveis: tabagismo e habito
Universidade do Vale do Rio dos Sinos (UNISINOS;CEP 10/133). de fumar perderam significancia estatistica.

¢ Entrevistou-se 678 usuarios.
*** Os dados demonstram elevada prevaléncia de depressao.
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»* Diagnéstico médico de depressdao na amostra:
7

** Este dado é preocupante, pois sendo a HAS uma condicao

% 28,9% (IC95% 25,5; 32,3) assintomatica, portadores de transtorno depressivo,
podem:
Prevaléncia de depressdo autorreferida conforme caracteristicas sociodemograficas, comportamentais e de RN . . .
salde em usuérios portadores de Hipertensdao Arterial Sisttmica da Farméacia Basica de S&o Francisco de ¢ Supervalorlzar essa morbidade em detrimento
Paula, RS (N=678). aos cuidados com a HAS e,
N (%) %6 Depressdo Velorp % N3o controlar adequadamente seus niveis

Sexo <0,001* tensionais.
Masculino 224 (33,0) 13,4
Feminino 454 (67,0) 36,6 ¢ Considerando que esses individuos sao os que consultam
Habito de fumar 0,014* mais, destaca-se que além da consulta médica:
Nao fuma 318 (20,8) 28,9 . , , , _
Ex- fumante 219 (32,2) 23,3 s Exista um acompanhamento biopsicossocial e
F 141 (20,8 37,6 . « e s
e (20.8) interdisciplinar dos portadores de HAS;
Autopercepcao de saude <0,001%* . . . ~ -
Regulloar/RuFi)rgn 435 (64,4) 36,6 * Por meio da participacdo do psicologo nas
Bom/Muito/ Excelente 241 (35,6) 15,4 equipes de Saude.
ﬁggsu'tar com o mesmo Medico 247 (80.0) b s 0,011+ ¢ Possibilitando, assim, um atendimento preventivo e
Sim 370 (60,0) 33,0 integral aos portadores de HAS.
Hospitalizacdo <0,001*
N3o 527 (84,7) 26,0
Sim 95 (15,3) 45,3
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* Valor p do teste do qui-quadrado para heterogeneidade de proporcdes
**Valor p do teste de tendéncia linear




