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Resumo

Esta pesquisa objetivou apreender as representacdes sociais da depressdo nos estudantes do curso de Psicologia
de uma universidade na cidade de Jodo Pessoa-PB. Fizeram parte da amostra 56 universitdrios de ambos os
sexos, com idades de 18 a 26 anos. Como instrumentos, foram utilizados o Beck Depression Inventory para
screening da amostra e o Teste de Associacdo Livre de Palavras. Os dados foram processados pelo software Tri-
Deux-Mots e analisados através da Andlise Fatorial de Correspondéncia. Os resultados obtidos revelaram que
os estudantes objetivaram suas representacdes da depressdo na melancolia e desilusdo, num vinculo de apoio e
necessidade de ajuda. A caréncia afetiva foi apontada como desencadeante depressivo e os fatores associados a
percepcao de si mesmos sdo elaborados com a realidade social do contexto em que vivem, mostrando que as
associagdes semanticas trazidas pelos universitdrios resultam dos problemas que circundam seu posicionamento
na sociedade, assim como a informag¢do da doenga.
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Abstract

The objective of this research was to understand the social representations of depression in the students of the
Psychology Course from a university in the city of Jodo Pessoa, PB. A number of 56 university students partici-
pated of the research, from both genders, aged between 18 and 26 years old. As instruments, the Beck Depres-
sion Inventory for the screening of the sample and the Test of Free Association of Words were used. Data were
processed by Tri-Deux-Mots software (version 2.2) and were analyzed through the Factorial Analysis of Corre-
spondence. The results obtained showed that the students objectified their representations of depression in the
melancholy and disillusion, in a bond of support and necessity of care. Lack of affection was also pointed as a
depressive fact, and the factors associated to the perception of themselves are elaborated with the social reality
of the context in which they live, showing that the semantic associations brought by the university students are
aresult of the problems that surround their position in the society, as well as the information they gave about the

illness.

Keywords: Depression; Psychology students; Free Association of Words.

Depressdo e Jovens

A tristeza € um sentimento subjetivo universal, através
da qual as pessoas vivenciam ao longo da vida, face aos
conflitos, as frustracdes, as decepgdes, fracassos e as per-
das, entre outras adversidades. Assim, em determinadas
circunstancias, € normal sentir-se triste. Contudo, se estas
vivéncias perdurarem durante um longo periodo de tempo,
poderd levar ao surgimento de um sofrimento psiquico as-
sociado aos transtornos do humor.

De acordo com a Organiza¢do Mundial de Saide (OMS),
desde a década de 1990, a depressd@o vem ocupando uma
posi¢do de destaque no rol dos problemas de saide publi-
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ca, considerada a quarta doenga médica mais dispendiosa
nos leitos de hospitais. Os pacientes deprimidos passam
mais tempo internados do que os pacientes com diabetes,
hipertensdo, artrite ou doenga pulmonar cronica, assim eles
tém tanta incapacidade funcional quanto os pacientes com
doenca cardiaca (Coutinho, Gonties, Araidjo, & S4, 2003;
Dubovsky & Dubovsky, 2004).

Até o ano de 2010 a depressdo serd a segunda doenca
que mais afetard a populagdo, perdendo apenas para as
doencas isquémicas cardiacas graves. Ainda segundo a
OMS, esta sindrome, no ano de 2020, serd a segunda mo-
Iéstia que mais afetard os paises desenvolvidos e a primei-
ra em paises em desenvolvimento (Coutinho et al., 2003).

No tocante, percebe-se que entre os transtornos do hu-
mor, emerge, com mais freqiiéncia a depressio que, no senso
comum, é considerada como sindnimo de tristeza, desig-
nando desde alteragdes psicoldgicas simples e perturbagcdes
psiquidtricas graves, a flutuacdes de humor ou de cariter
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(Coutinho, 2005). Contudo, sabe-se que no dmbito cienti-
fico, a depressdo € caracterizada ndo como uma simples
tristeza, mas apresenta um significado psicolégico geral,
tendo como sintoma principal um quadro clinico grave, o
qual é chamado doenga depressiva.

De acordo com M. V. O. Lima (1999), Aaron Beck, insa-
tisfeito com a formulacdo psicanalitica das neuroses, prin-
cipalmente do conceito de depressdo e com a longa dura-
¢do do tratamento, iniciou com os pacientes deprimidos
uma série de pesquisas e observacdes clinicas sistematicas,
originando, em seguida o livro Depressao: Causas e trata-
mento (1972). Nele Beck delineia seu modelo cognitivo e a
Terapia Cognitiva da Depressao. Sua formulagdo da de-
pressdo foi focalizada no conteddo do pensamento negati-
vo do deprimido: autopuni¢io, exacerba¢do dos problemas
externos e desamparo, como sintomas mais proeminentes.
Mostrou que os aspectos cognitivos eram mais centrais nas
depressdes e mais verificadveis que os processos dindmicos
(motivacionais) entdo postulados.

Assim, de acordo com Beck, Rush, Shaw e Emery (1982),
sdo os pensamentos distorcidos, as idéias e imagens a base
dos sintomas da depressdo. O enfoque cognitivo nio se
preocupa com as causas e motivacdes de uma determinada
patologia. Enfatiza as mal-adaptacdes na estrutura cognitiva
do individuo e os mecanismos defeituosos de processamento
de informag¢@o em uma determinada doenga, a exemplo da
depressao.

Trata-se de uma doenca que pode comprometer toda a
vida familiar, laborativa e social do paciente e que ocorre
em todas as faixas etdrias, sendo comprovado por Nardi
(2000), em seus estudos acerca da depressdo, que as taxas
estdo aumentando entre jovens e idosos.

A depressdo aparece de fato como uma doenga que vem
alterar o sistema normal de regulacdo do humor, afetando
as respostas emocionais do organismo. Neste contexto, € a
tristeza que caracteriza esta reagdo patoldgica. Todos os
outros sintomas sdo conseqiiéncias da alteragdo fisiologica
que estdo na origem deste desregulamento (Wilkinson,
Moore, & Moore, 2003).

Em episdédios depressivos leves, moderados ou graves
tipicos, o paciente sofre de rebaixamento do humor, re-
dugdo de energia e atividade diminuida. As capacidades
de sentir prazer, interesse e concentragdo estdo diminui-
das, e € comum o cansaco marcante apés esfor¢o, mesmo
minimo. Em conseguinte, como descreve Nardi (2000), o
sono € perturbado, com o habito de despertar vérias horas
mais cedo que o habitual; o apetite € diminuido; héd perda
de peso e da libido. Nos aspectos cognitivos, alguns pa-
cientes tém sentimento intenso de inadequacdo pessoal,
tendéncia para apresentar baixa auto-estima e auto-con-
fianca reduzida, além de idéias de culpa e algumas vezes
de morte, podendo afetar sua vida no ambito biopsicossocial
(Coutinho & Saldanha, 2005).

Percebe-se assim, que este transtorno apresenta sinto-
mas inter-relacionados a fatores psiquicos, organicos,
hereditarios, sociais, econdmicos, religiosos entre outros,
ocasionando um sofrimento que interfere consideravelmen-

temente na qualidade de vida (Coutinho, 2005). Sua mani-
festacdo acaba por refletir no relacionamento interpessoal,
principalmente na estrutura familiar, situa¢des de conflito,
incompreensdo e conseqiiéncias econdmicas, de forma in-
dividual ou social. Contudo a depressdo tem suas maiores
conseqiiéncias a nivel individual, que, em muitos casos,
leva ao desespero e ao suicidio (Lima, 2004).

O conceito de depressdo focalizado neste estudo refere-
se a um sofrimento psiquico e/ou dor moral desencadeada
por uma situagdo ou um acontecimento desagraddvel que
interfere significativamente na diminuicdo da qualidade
de vida, na produtividade e capacitacio social do indivi-
duo, entendida como depressdo reativa (Coutinho &
Saldanha, 2005).

Em face destas premissas, pretende-se, nesta investiga-
¢do, apreender as representacdes sociais da depressdo em
jovens universitarios do curso de Psicologia em uma uni-
versidade, na cidade de Jodo Pessoa-PB, comparando as
representagdes do grupo com sintomas de depressdo e as
representacdes do grupo sem sintomas para desenvolver a
depressdo, tendo por base o enfoque psicossociolégico an-
corado na Teoria das Representacdes Sociais (Moscovici,
2003). As Representacdes Sociais propiciam, neste con-
texto, a apreensdo de um conhecimento pratico dos estu-
dantes de Psicologia provenientes de uma estrutura social
mais ampla. Neste sentido, as Representacdes permitem
acessar as idéias, saberes e sentimentos incorporados pelos
atores sociais. A importincia da investigacdo dessa temdtica
volta-se para uma melhor capacitacdo destes estudantes
diante de suas préticas profissionais.

Depressdo no Contexto Universitéario

Pesquisas realizadas no contexto académico vém regis-
trando um indice elevado de casos de depressdo, a exem-
plo de um estudo desenvolvido por Santos, Almeida,
Martins e Moreno (2003) com o objetivo de identificar e
mensurar os sintomas de depressdo mais freqiientes entre
universitarios. Este estudo apontou para a predominancia
de depressdao em mulheres (97%) com idade média de 20
anos. No total de uma amostra de 99 estudantes, 41%
apresentaram grau de depressdo variando de leve até gra-
ve, cujos sintomas mais freqiientes foram auto-acusagdo,
irritabilidade e fadiga. Para o desenvolvimento da pesqui-
sa, foram utilizados um questiondrio s6cio-demogréfico e
o Inventério de Depressdao de Beck (BDI).

As propriedades psicométricas da versdo em portugués
do Inventario de Depressdao de Beck (BDI) foram estuda-
das em diferentes amostras por Gorenstein, e Andrade
(1998), as quais avaliaram em um primeiro estudo o perfil
dos escores obtidos com o BDI em uma amostra de estu-
dantes universitdrios brasileiros e comparou-o com o obti-
do nas versdes de diferentes linguas e culturas. A consis-
téncia interna do BDI foi alta (0.81) e o padrdo geral de
resultados corroborou a validade de construto da versdo
em portugués. Em um segundo estudo as supracitadas
autoras validaram a versao em portugués do BDI obtendo
seu perfil em tr€s amostras: estudantes universitdrios,
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pacientes com panico e pacientes com depressdo. No ter-
ceiro estudo, por meio de andlise fatorial e andlise discri-
minante, investigaram outras propriedades psicométricas,
tais como diferenca de género na sintomatologia depressiva
em uma grande amostra nio-clinica de universitdrios.
Foram encontrados resultados que indicam que mulheres
combinam afeto e auto-depreciagdo na mesma dimensao,
enquanto homens combinam conjuntamente a dimensao
somatica e a auto-depreciagdo.

Fatores estressantes, principalmente de origem psicos-
social, sdo enfatizados por Joca, Padovan e Guimaraes
(2003), o qual cita que cerca de 60% dos casos dos episé-
dios depressivos sdo precedidos pela ocorréncia desses fato-
res mencionados. Neste sentido, torna-se necessario averi-
guar que situacdes ambientais predispdem um individuo a
depressdo, sendo as Representacdes Sociais um fio condu-
tor nesta investigacdo, podendo contribuir para uma melhor
compreensdo deste transtorno impregnado de signos so-
ciais com os quais os individuos estabelecem relagdes.

De acordo com Moscovici (2003), as Representacdes
Sociais sdo produtos da atividade humana, elaboradas a
partir da interacdo sujeito-objeto social, sobre os quais os
individuos constroem uma realidade particular que deter-
mina os comportamentos e direciona a comunicagdo. Elas
representam ndo somente o objeto, mas também a pessoa
que o representa, daf a importincia destas se situarem no
universo consensual das pessoas, visto que sdo um concei-
to e um fendmeno que pertencem ao subjetivo e ao intersub-
jetivo, simultaneamente.

A construgdo de representacdes sociais da depressao
processa-se nas trocas de conhecimentos populares e cien-
tificos, através de experiéncias grupais e sociais que se re-
petem ao longo da vivéncia dos individuos, ou seja, a ela-
bora¢do de um conhecimento pritico e compartilhado no
grupo social implica necessariamente, na combinacgdo de
dois fatores, o das permanéncias e o das diversidades. As
primeiras referindo-se a rede de representagdes construidas
pelo homem, ao longo da sua existéncia, sendo veiculadas
numa sociedade especifica como produgdes sociais, enquan-
to as diversidades contém representagdes subjetivas nos seus
aspectos singulares, préprios do vivenciar da problematica
em questdo (Coutinho et al., 2003).

M étodo

Tipo de Estudo
Trata-se de um estudo de campo de cunho quantitativo,
fundamentado no aporte teérico das Representacdes Sociais.

Participantes

Participaram deste estudo, em um primeiro momento,
196 estudantes de ambos os sexos, na faixa etaria de 18 a
26 anos, distribuidos em todo o curso de Psicologia, esco-
lhidos de forma intencional, de acordo com os estudantes
que se encontravam em sala de aula. Em seguida, compu-
seram a amostra 56 estudantes, com as mesmas caracteris-
ticas anteriormente citadas.
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I nstrumentos

Para a realizacdo da presente pesquisa, seguiu-se a apli-
cacdo dos instrumentos, conforme a ordem citada.

Teste de Associacdo Livre de Palavra. E um tipo de in-
vestigagcdo aberta que se estrutura na evocagdo de respos-
tas dadas a partir de um estimulo indutor, o qual permite
colocar em evidéncia os universos semanticos de palavras
que agrupam determinadas populacdes, sendo uma estru-
tura submetida a influéncia do meio cultural e da expe-
riéncia pessoal (Coutinho, 2005). No presente estudo, os
estimulos abordados foram: “Depressao”, “Pessoa Depri-
mida” e “Eu Mesmo”. Com um tempo maximo de 1 minu-
to para escrever cada grupo de palavras.

Tendo obtido a associagdo semantica dos participantes
do estudo, seguiu-se a aplicacdo do instrumento utilizado
como Screening para a sele¢do da amostra, de forma que
este permitiu comparar as representacdes dos universita-
rios que apresentaram riscos para desenvolver a depressdao
com 0s que ndo apresentaram, levando-se a uma comple-
mentaridade dos instrumentos.

Inventério de Depressdo de Beck (BDI - Beck Depression
Inventory). E um instrumento usado para a medida da in-
tensidade da depressdo. E uma escala de auto-relato de 21
itens, amplamente utilizada na clinica e em pesquisa. Cada
item com quatro alternativas, subentendendo graus cres-
centes de gravidade de depressdo, com escores de 0 a 3
(Cunha, 2001). Utilizado neste estudo enquanto instru-
mento de screening para a selecdo da amostra, composta
por estudantes universitarios que apresentaram indices de
sintomatologia depressiva e composta também por estu-
dantes que ndo apresentaram este indice, os quais foram
escolhidos de forma randémica, com um tempo de apro-
ximadamente 10 minutos na aplicacdo do inventario.

Andlise dos Dados

Os dados coletados através da Técnica de Associacdo
Livre de Palavras foram processados por meio do softwere
Tri-Deux-Mots, versdo 2.2 (Cibois, 1998) e analisados atra-
vés da Andlise Fatorial de Correspondéncia (AFC), que
pde em relevo as relagdes de atragdo e exclusdo entre os
componentes representacionais dos diferentes grupos, que
se confrontam e se revelam graficamente na representacao
do plano fatorial (Coutinho, 2005).

Procedimento

Este estudo foi realizado considerando os aspectos éticos
pertinentes a pesquisas envolvendo seres humanos, de acor-
do com a Resolucdo n° 196/96, do Ministério da Satide,
através de submissdo e avaliacio da Comissdo de Etica
Meédica da Universidade Federal da Paraiba (UFPB). Ap6s
o recebimento do parecer favoravel, iniciou-se a coleta de
dados no curso de Psicologia, sendo solicitada a permissao
dos professores para realizag¢do da pesquisa em sala de aula,
de forma coletiva.

Ap6s as devidas informagdes quanto aos procedimentos
éticos e ao sigilo referentes a identifica¢do de cada parti-
cipante, foram fornecidas informacdes acerca do estudo,
esclarecendo questdes referentes ao cardter voluntdrio da



Fonseca, A. A., Coutinho, M. P. L., & Azevedo, R. L. W. (2008). Representagles Sociais da Depressdo em Jovens Universitarios Com e Sem

Sintomas para Desenvolver a Depressdo.

participacdo e solicitando-se que assinassem um termo de
concordincia em participar da pesquisa. Em seguida pro-
cedeu-se a aplicac¢do dos instrumentos, ocorrendo primei-
ramente a aplicacdo da Associacdo Livre de Palavras,
seguida do BDI.

Resultados

No primeiro momento da pesquisa, toda a populacio res-
pondeu aos instrumentos anteriormente referidos. Apds
avaliacdo do instrumento de Screening, observou-se que 28
jovens obtiveram somatorio superior ao ponto de corte (17
pontos), com uma média de 18,78 pontos, mostrando que
estes estudantes encontram-se em um nivel de depressdo
moderada. Desta forma, foi-se selecionado, de forma alea-
téria, igual nimero de participantes com somatério de pon-
tos no BDI entre 0 e 2 para fazer um comparativo entre
representacdes de participantes com a sintomatologia

depressiva e sem sintomatologia depressiva, totalizando
56 participantes para a amostra.

Em relag@o ao periodo do curso académico, observou-se
que 57% da amostra freqiientavam do 1° ao 3° periodo, a
média de idade foi de 21 anos, quanto ao género, 78% da
amostra pertenciam ao sexo feminino. Destes estudantes,
93% nao possuiam trabalho remunerado e 68% considera-
vam-se religiosos.

Na Figura 1, observa-se a emersdo dos elementos sig-
nificativos que representam as variagdes semanticas na
organizacao do campo espacial, revelando aproximacdes e
oposicdes das modalidades, conforme pode ser observado
no plano fatorial, através dos dois fatores nele contempla-
dos (F1 e F2). O somatdério dos dois fatores correspondeu a
73,4% de significancia. Observa-se ainda no campo espa-
cial, a presenga das varidveis fixas (grupo com e sem sin-
tomas para desenvolver a depressdo, sexo, idade e periodo
académico) associados aos campos semanticos das opinides
dos participantes.

F2
melancolial
carente2 ruiml
preocupada3
semvontadeviver2/insegura3
FEMININO
1°-3°P/calma3
desdnimol triste3/desmotivada3
COM SINTOMATOLOGIA
8°10°P
otimista3/timido3 preconceito2
sozinha3/comproblema?2
Fl anguistial
quesofre2/solitéria2
dedicada3 problemasl
semmotivagdo2 perseverante3 21-23ANOS
24-26ANOS apoio2
SEMSINTOMATOLOGIA ajudal
desilusgol
desédnimada?2 MASCULINO
estudioso3 cansada3
4°-7°p
decidido3 mortel
corpo3
responsavel3

Figura 1. Anélise Fatorial de Correspondéncia das Representacdes Sociais da depressdo em universitarios do curso
de Psicologia (1= Depressao; 2= Pessoa deprimida; 3= Eu mesmo)
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No Fator 1, eixo horizontal, do lado esquerdo da Figura
1, em negrito, encontra-se o campo semantico elaborado
pelos estudantes sem sintomas de depressdo, em fase pro-
xima a conclusdo do curso (8° ao 10° periodo), com idades
acima de 24 anos, no qual a depressdo € associada a angus-
tia e o ser depressivo como uma pessoa sem motivagao.
Esses alunos se auto-representaram como sendo timidos,
otimistas, dedicados e perseverantes.

Nesse mesmo fator no lado direito, tem-se os campos
semanticos constituidos pelos estudantes com sintomas de
depressao inseridos na faixa etdria dos 21 aos 23 anos, es-
tes objetivaram a depressao a necessidade de ajuda e a exis-
téncia de problemas. O ser depressivo foi representado como
sofrendo preconceitos, que sofre, sente-se solitdrio e preci-
sa de apoio, e a auto-imagem do grupo foi descrita como
desmotivada, triste e sozinha.

No segundo fator (F2), linha vertical, com palavras em
itdlico, na parte superior, encontram-se as estudantes do
sexo feminino, independentemente de serem ou ndo aco-
metidas de sintomas de depressdo, as quais apresentaram
um campo semantico da depressdo como sendo associada
amelancolia, desanimo e como algo ruim. O ser depressivo
foi associado como sendo carente e sem vontade de viver e
elas se auto-representam como preocupadas, inseguras e
calmas.

Na parte inferior do eixo F2, encontra-se o grupo de es-
tudantes do sexo masculino, do 4° ao 7° periodo, indepen-
dentemente de serem ou ndo acometidos de sintomas de
depressao, os quais objetivaram a depressdo na desilusdo e
na morte, o ser depressivo foi objetivado como sendo desa-
nimado. Estes estudantes se auto-definiram como estudio-
sos, cansados, decididos, responsaveis e fizeram ainda
mencao aos seus aspectos fisicos.

Discussao

De acordo com os resultados, pdde-se observar que os
estudantes, frente ao estimulo indutor “depressao”, do Teste
de Associagdo Livre de Palavras, revelaram idéias de desa-
nimo e angustia, muito presentes nas adversidades do dia-
a-dia. Estes estudantes encontram-se, num contexto aca-
démico, com maiores responsabilidades que numa fase
anterior de vida, gerando uma expectativa diante da reali-
dade com a qual se confrontam, ocasionando, muitas ve-
zes, um desanimo que pode levar a angustia.

Outro aspecto trazido foi a falta de vontade de viver e a
idéia de morte como representativo do ser depressivo, cor-
roborando com as pesquisas de Bahls (2002), nas quais
apontam que um em cada trés casos de suicidio entre os
jovens é devido a depressao. Emerge assim o conceito de
auteridade, no qual o outro vé a depressao associada a morte,
ao préprio ser depressivo.

Os estudantes com sintomas de depressao representam a
mesma como algo desencadeado por um conjunto de pro-
blemas advindos do sofrimento, da soliddo, do preconceito
e o fato de eles apresentarem sintomas dessa doenca, faz
com que eles tenham uma representagdo de si mesmos como
tristes, sozinhos e desmotivados, que necessitam de ajuda
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para enfrentar este problema. O ser depressivo vem espe-
lhado em seus conhecimentos do senso comum e de si pré-
prios quando trazem a necessidade de apoio como funda-
mental para a saide e melhora da pessoa que sofre com a
depressdo. Observa-se aqui, de acordo com o saber pratico
dos participantes da presente pesquisa que a depressdo é
conseqiiéncia de problemas afetivos e relacdes sociais
insatisfatérias, mostrando a necessidade de se priorizar o
estado psicolégico do individuo através da atencao, da com-
preensdo e socializacdo.

A Figura 1 revela diferencas no que diz respeito a repre-
sentacdo da auto-imagem, quando os estudantes de inicio
de curso apresentam preocupacdo e inseguranga, dife-
rentemente dos estudantes de final de curso que se mos-
traram, apesar de cansados, decididos. A atual visdo de si
proprios é explicitada em diversas palavras quando eles
trazem a timidez e a tristeza presentes nesta etapa de suas
vidas.

As palavras emergidas na Figura 1, para os estudantes
mais jovens, do sexo feminino, trazem uma associa¢io da
depressdo, provavelmente as suas proprias posicdes de ainda
necessitarem muito do apoio da familia, associando tam-
bém de acordo com seus conhecimentos do senso comum.
Observa-se aqui, a valorizacdo da familia como uma fonte
de apoio social, conceituado por Pietrukowicz (2001), como
um processo de interagio entre pessoas ou grupos, que atra-
vés do contato sistemdtico estabelecem vinculos de amiza-
de e de informacao, contribuindo para o bem-estar fisico e
mental.

Este conhecimento ¢ ratificado quando eles trazem se-
melhante descricdo para o ser depressivo, quando o asso-
ciam a uma pessoa carente e melancélica mais uma vez
mostrando um conhecimento acerca da depressio que € mais
comumente veiculado na sociedade.

A auto-imagem deste grupo estd enlacada com a prépria
insegurancga, tdo comumente presente aos que muitas ve-
zes saem de casa para cursar uma faculdade, ou mesmo
tém que assumir uma postura de responsabilidade e ama-
durecimento frente o mercado de trabalho.

Os estudantes no meio do curso, ou seja, entre 0 4°e 0 7°
periodo, do sexo masculino, ja trouxeram uma concepgao
mais naturalizada da depressido quando esta é representa-
da associada a desilusdo e a idéia de morte, esta dltima
simbolizando a dor pela perda de alguém ou as tentativas
de suicidio. A auto-imagem destes estudantes ja ganha uma
maior liberdade de expressdo, levando-os a falar em res-
ponsabilidade e em aspectos fisicos com conotag@o positi-
va, como esbelto, bonito, forte.

Destaca-se, portanto, algumas diferencas de género, apon-
tando para algumas concepgdes da depressdo quando as
jovens do sexo feminino relatam mais aspectos subjetivos
como sentimentos ruins € melancolia, trazendo também
para si questdes referentes a inseguranga. Os jovens do sexo
masculino trazem questdes mais objetivas como a morte,
questdes de responsabilidade também sdo objetivadas por
eles, de acordo também com pesquisas realizadas no con-
texto adolescente na cidade de Jodo Pessoa, Paraiba (Bar-
ros, Coutinho, Aratijo, & Castanha, 2006).
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Pesquisas realizadas por Braconnier e Marcelli (2000),
em Lisboa, apontam para um indice de depressido mais ele-
vado para participantes do género feminino (t = -2,22; p
<0,05, com sexo feminino apresentando 6,4%; n=9, relati-
vamente ao sexo masculino 6%; N=7). A pesquisa aponta
ainda para o fato de os adultos jovens apresentarem maio-
res niveis de depressdo, devido ao fato de existir uma maior
pressdo exercida por parte do meio em que estdo inseridos,
de uma maior responsabilidade, e sdo criadas ainda algu-
mas expectativas acerca do seu comportamento que por
vezes € dificil de atingir.

Ja na faixa etdria dos estudantes acima de 24 anos, que
foi significativo para o grupo que ndo apresentou sintomas
de depressdo, a consciéncia da doenca é mais comumente
associada a angustia, o sofrimento € uma caracteristica pre-
sente ao que sofre de depressdo, sob o ponto de vista dos
alunos que ja passaram por um maior aprofundamento de
estudo, ao longo do curso de Psicologia, no qual puderam
ter um melhor contato com o estudo da depressdo. Assim
como hd uma maior objetividade de vida, pelo préprio fato
de terem conseguido chegar ao final do curso, mesmo
diante das adversidades sociais, como é o caso de constan-
tes greves, que ocorrem nas universidades federais, apesar
destes académicos ultrapassarem o tempo médio de cinco
anos para concluirem o curso universitario, eles se descre-
veram como sendo dedicados, timidos, otimistas e perse-
verantes.

Alguns jovens sentem dificuldade em interiorizar a
nog¢do de responsabilidade, indispensdvel a vida pessoal e
social, por vezes sendo pressionados para conseguirem atin-
gir os seus proprios objetivos. No entanto, a maioria dos
jovens adultos acede a este sentido de responsabilidade,
muitas vezes, através de reflexdes intelectuais, cada vez
mais usuais, e de tarefas concretas que eles proprios rei-
vindicam (Braconnier & Marcelli, 2000).

Questdes referentes a perda foram elucidadas nas falas
dos atores sociais do presente estudo, assim como estudos
desenvolvidos por Dubovsky e Dubovsky (2004), os quais
afirmaram que as perdas sdo acontecimentos da vida que
tém sido mais confiavelmente associados a depressao.

E possivel observar a generalizagdo e a naturaliza¢io da
depressao associada a tristeza, fortemente presente na fala
dos participantes, nesta investigacdo e em outras realiza-
das por Coutinho (2005) e Scivoletto, Nicastri e Zilberman
(1994), onde a tristeza emergiu como elemento figurativo
em todas as faixas etdrias (criancas, adolescentes, adultos
e idosos).

Em face dessas exposigdes, é possivel mencionar que o
conhecimento do senso comum dos estudantes do curso de
Psicologia, estrutura a representacdo social da sintoma-
tologia depressiva objetivada nos elementos tristeza, me-
lancolia, angustia e desilusdo, o que vem corroborar com
Coutinho (2005), a qual afirma que toda pessoa vivencia a
tristeza, enquanto demonstracio de estado emotivo, porém
esta tristeza enquanto sintoma patoldégico perdura, mesmo
que algo motivacional ocorra.

Consideracdes Finais

Os dados apreendidos possibilitaram o conhecimento
consensual e particular destes jovens, de acordo com a sua
inser¢do psicossocial, socioafetiva e cultural, revelando que
os participantes deste estudo objetivaram suas representa-
¢des sociais da depressdo num vinculo de apoio e necessi-
dade de ajuda, assim como a caréncia afetiva também foi
fortemente apontada como desencadeante depressivo, quan-
do emerge nos elementos “sozinha” e “solitaria”.

De acordo com os diferentes campos semanticos abor-
dados, tornou-se evidente que os fatores associados a per-
cepgdo de si mesmos sdo elaborados na interface do grupo
com a realidade social do contexto em que vivem, ou seja,
no funcionamento sdcio-cognitivo articulado a realidade
sociocultural de cada um. Segundo Coutinho (2005), a
depressdo, vem recebendo significados que vao se trans-
formando de acordo com o meio social e a época em que
fazem parte, articulando o conhecimento cientifico e o senso
comum havendo, uma relacio de influéncia mdtua e per-
manente entre estes dois universos, os quais circulam atra-
vés dos meios de comunicagdo e que sdo assimilados e
reelaborados socialmente.

Compreender a forma como os estudantes de Psicologia
se posicionam face ao fendmeno da depressdo € um passo
necessario diante da formacio desses futuros profissionais,
enquanto agentes promotores da saide. Almeja-se que os
resultados desta pesquisa auxiliem para a implementacdo
de contetdos correlatos nas grades curriculares nos cursos
de Psicologia, contribuindo para um melhor aperfeigoa-
mento profissional em suas préticas com pessoas que
vivenciam no seu cotidiano a sindrome da depressao.

A presente pesquisa, ndo intencionou abarcar toda a pro-
blemadtica da depressdo, pois, como foi enfatizado no ini-
cio, procurou ser estudada a depressdo reativa, ou seja, uma
depressao desencadeada por fatores externos. Reconhece-
se ainda que o presente estudo nio esgotou as discussdes
sobre o tema da depressdo em universitdrios, fazendo-se
necessario investigar, em futuras pesquisas, um nimero
maior de sujeitos que respondam aos instrumentos, assim
como diferentes cursos e outros fatores que possam vir a
influenciar de alguma forma a vivéncia da depressao, como
fatores sécio-econdmicos, religido e lacos familiares,
objetivando uma maior abrangéncia na realidade do con-
texto pesquisado.
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