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INTRODUCAO

De acordo com os resultados do Censo De-
mografico 2022, do Instituto Brasileiro de Ge-
ografia e Estatistica (IBGE), o nimero de pes-
soas com 65 anos ou mais de idade cresceu
57,4% na populacdo brasileira em 12 anos. Em
2022, essa faixa etaria correspondia a aproxi-
madamente 22,2 milhGes de pessoas (10,9% da
populacdo), em comparacdo aos 14 milhdes
(7,4%) registrados em 2010. Embora o curso da
vida seja compreendido pelas fases de nascer,
crescer, envelhecer e morrer, cada etapa é per-
meada por subjetividades, aprendizados e cons-
trucGes emocionais distintas. Nesse cenario, 0
envelhecer impde desafios que transcendem o
aspecto bioldgico, visto que a renuncia a habi-
tos que foram praticados durante anos é fre-
quentemente potencializada pelo idadismo, fe-
ndmeno que estigmatiza o processo de envelhe-
cimento.

O idadismo ou etarismo configura-se como
a estruturacdo de esteredtipos, preconceitos e
atitudes discriminatorias direcionadas a indivi-
duos com base estritamente em sua idade avan-
cada. Nesse contexto, a longevidade, que deve-
ria representar um acumulo de experiéncia, é
frequentemente reduzida a uma condigdo de
custo e ineficiéncia. Esse cenario se agrava
quando o envelhecimento esta associado a defi-
ciéncia, configurando uma condicdo de maior
vulnerabilidade social. Essa visdo estigmati-
zada abre caminho para o capacitismo, definido
como a discriminacao que categoriza sujeitos a
partir da conformidade de seus corpos a um pa-
drdo idealizado de capacidade funcional
(CONSTANT et al., 2024).

Segundo os mesmos autores, quando o pro-
cesso de envelhecimento traz consigo limita-
cOes fisicas ou cognitivas, a pessoa idosa com
deficiéncia passa a enfrentar uma dupla vulne-
rabilidade: ela é segregada tanto pela idade

quanto pela percepcdo de que seu corpo é im-
produtivo. Ambos os fendmenos, ao associarem
o envelhecimento e a deficiéncia a fragilidade e
a dependéncia, tornam-se fatores determinantes
para a exclusdo social e para o desenvolvimento
de quadros de vulnerabilidade psiquica, como a
depressao.

Essa percepgdo de improdutividade reflete
0 paradoxo do sistema capitalista, no qual a ve-
Ihice, outrora simbolo de sabedoria e prestigio
social, passa a ser segregada por uma estrutura
que valoriza apenas a funcionalidade e o poten-
cial de consumo do individuo. Ao priorizar a
produtividade em detrimento da dignidade hu-
mana, a organizacao social atual acentua a vul-
nerabilidade psiquica do idoso, reduzindo a de-
ficiéncia a um mero obstaculo econdmico,
como consequéncia, a invisibilidade imposta a
esses individuos ndo apenas 0s segrega, mas
atua como um potencializador para diversas
formas de sofrimento, como a depressdo
(PAULA, 2016).

Historicamente conhecida como "melanco-
lia", a condicdo que hoje chamamos de "depres-
sdo" sO adquiriu esse sentido técnico recente-
mente. Foi a psiquiatria do século XIX que re-
configurou o termo, criando uma nova catego-
ria de sofrimento psiquico que substituiu grada-
tivamente a melancolia e ganhou destaque ab-
soluto no final do século XX (CASTRO, 2021).
Em sua quinta edicdo, 0 Manual Diagndstico e
Estatistico de Transtornos Mentais (DSM-5),
classifica a depressdo como uma doencga espe-
cifica, distinguindo-a de sintomas isolados pre-
sentes em outras patologias. Denominada
"transtorno depressivo maior", a condigéo exige
0 preenchimento de critérios rigorosos para a
sua identificacdo (NOGUEIRA, 2020).

Frente ao exposto, a depressdao em idosos
configura-se como um transtorno frequente-
mente subdiagnosticado, o que negligencia a
urgéncia de intervencdes terapéuticas voltadas
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a promocao da qualidade de vida dessa popula-
cdo. Tal patologia pode ser desencadeada por
limitacBes cotidianas, comorbidades fisicas e
comprometimento cognitivo, fatores que retro-
alimentam o sofrimento psiquico. Nesse pano-
rama, o transtorno de humor nessa faixa etaria
torna-se um agravante critico, elevando subs-
tancialmente os riscos de hospitalizagéo e as ta-
xas de suicidio (AVASTHI; GROVER, 2018).

A gravidade de tais desfechos clinicos re-
flete a complexidade da depresséo, que se con-
figura como um transtorno do humor com re-
percussdes em multiplas esferas da existéncia.
Muito além de uma tristeza persistente, essa
condicdo altera a percepgédo, 0 pensamento e a
interacdo do individuo com o meio social, im-
pondo prejuizos severos ao seu funcionamento
biopsicossocial, emocional e espiritual. Tal de-
sequilibrio compromete a subjetividade do su-
jeito e acarreta consequéncias cronicas que in-
cluem o declinio acentuado da qualidade de
vida e a maior vulnerabilidade ao desenvolvi-
mento de outras patologias somaticas
(JOFFRES et al., 2013).

Considerando esse cenario, surge o seguinte
questionamento: de que maneira a interseccao
entre a exclusao social, o capacitismo e o eta-
rismo contribui para o agravamento de quadros
depressivos em pessoas idosas com deficién-
cia? Com base nisso, o artigo justifica-se pela
necessidade de compreender como a discrimi-
nacdo geracional e a estigmatizacdo da dife-
renca funcional afetam a saude mental na ve-
Ihice. Nesse contexto, este artigo teve como ob-
jetivo compreender como a interlocucao entre o
capacitismo, o idadismo e os processos de ex-
cluséo social contribui para o desenvolvimento
e 0 agravamento da depressdo em pessoas ido-
sas com deficiéncia, analisando também os im-
pactos da exclusdo do mercado de trabalho e da
desvalorizacdo social sobre a saude mental
dessa populacéo.

METODO

A presente pesquisa caracteriza-se como
uma revisdo integrativa da literatura, de aborda-
gem qualitativa, realizada de modo exploratoério
e descritivo, com o objetivo de analisar a pro-
ducédo cientifica acerca da relacdo entre ida-
dismo, capacitismo, exclusdo social e depressao
em pessoas idosas com deficiéncia.

A revisdo integrativa possibilita a sintese e
articulagdo de resultados provenientes de dife-
rentes delineamentos metodoldgicos, permi-
tindo uma compreensao ampliada do fenémeno
investigado e a identificagdo de categorias ana-
liticas relevantes (MENDES; SILVEIRA;
GALVAO, 2008). De acordo com Gil (2002), a
pesquisa bibliogréfica é desenvolvida a partir
da organizacdo e analise de materiais ja publi-
cados, especialmente livros e artigos cientifi-
cos, viabilizando o acesso a produgdes de dife-
rentes contextos historicos e geograficos sem a
necessidade de investigacao empirica direta.

Optou-se por esse delineamento metodolo-
gico por permitir a sistematizagdo da literatura
existente sobre o tema, favorecendo a anélise
critica das producdes e a integracao dos princi-
pais achados. Foram incluidos na pesquisa arti-
gos cientificos completos, disponiveis na inte-
gra, publicados entre os anos de 2013 e 2025,
redigidos em lingua portuguesa ou inglesa e in-
dexados nas bases Biblioteca Virtual da Saude
(BVS), SciELO e Portal de Periodicos CAPES.

Como critérios de inclusdo foram utilizados
estudos que abordassem diretamente a0 menos
dois dos seguintes eixos tematicos: idadismo
(etarismo), capacitismo, exclusdo social, de-
pressdo, envelhecimento e deficiéncia. Tam-
bém foram incluidos trabalhos empiricos, teori-
COSs ou revisdes gque apresentassem relacéo ex-
plicita com a populacdo idosa, especialmente
idosos com deficiéncia, e que contribuissem
para a compreensao do fenémeno investigado.

394 | Pagina




A delimitacdo temporal entre 2013 e 2025 jus-
tifica-se pela necessidade de contemplar produ-
cdes cientificas contemporaneas, considerando
que a interseccgéo entre envelhecimento, defici-
éncia e sofrimento psiquico ainda constitui um
campo em consolidacéo.

A ampliacdo do recorte permitiu integrar
estudos de referéncia e assegurar densidade te6-
rica adequada ao escopo da pesquisa. Além
disso, 0 ano de 2013 corresponde a publicagédo
da quinta edicdo do DSM-5, que atualizou cri-
térios diagnosticos relativos aos transtornos de-
pressivos, tornando metodologicamente perti-
nente a delimitacdo desse marco temporal para
a analise da literatura. Foram excluidos estudos
duplicados nas bases consultadas, trabalho cujo
texto completo ndo estivesse disponivel para
leitura integral, producGes que abordassem ex-
clusivamente envelhecimento ou deficiéncia
sem estabelecer relacdo com excluséo social ou
sofrimento psiquico, estudos que ndo contem-
plassem a populagéo idosa como foco relevante
e ndo apresentassem contribuigéo direta para 0s
objetivos da pesquisa.

A busca do material foi realizada no peri-
odo de 25 de novembro de 2025 a 24 de feve-
reiro de 2026, nas bases Biblioteca Virtual da
Saude (BVS), SciELO e Portal de Periodicos
CAPES. Foram utilizados os seguintes descri-
tores e combinagbes booleanas: “etarismo”
AND “exclusdao social”; “depressao” AND

AND
mento”’; “capacitismo” AND “satide mental”.

A selecdo bibliografica ocorreu em quatro
etapas sequenciais: aplicacdo dos descritores e
filtros nas bases de dados, leitura dos titulos,
leitura dos resumos e, por fim, leitura integral
dos textos selecionados. Ao término do pro-
cesso, foram selecionados 21 artigos, que com-
puseram o corpus de analise. Os dados foram

“idosos”; “deficiéncia” “envelheci-

organizados por aproximacao tematica, possibi-
litando a construcdo das categorias analiticas
discutidas na se¢do de resultados.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A pesquisa resultou na anélise de 21 artigos
que abordam a relacdo entre idadismo, capaci-
tismo e depressdao em idosos. Os achados obti-
dos através da revisdo bibliografica indicam
que a depressdo em idosos com deficiéncia ndo
é um fendbmeno meramente clinico, mas o des-
dobramento de uma estrutura social que opera
sob o viés da produtividade. Conforme apontam
Constant et al. (2024), o idadismo e o capaci-
tismo funcionam como ferramentas do sistema
capitalista, que visa a exclusdo de individuos
considerados ndo produtivos. Essa dinamica
cria uma "dupla vulnerabilidade", na qual o pre-
conceito etario se funde a desvalorizagdo da di-
ferenca funcional.

Ferro e Renner (2025) explicitam que capa-
citismo € a atribuicao de incapacidade para a re-
alizacdo de atividades cotidianas por pessoas
com deficiéncia, consistindo em atitudes com-
portamentais que impedem a insercao e partici-
pacdo social delas, aproximando as questfes
dos movimentos das pessoas com deficiéncia a
outras discriminacdes sociais, Como 0 racismo,
a homofobia e o sexismo. Constant et al. (2024)
contribuem ao afirmar que essa discriminacao
parte da idealizacdo de um corpo padrdo, tido
como plenamente capaz e funcional, alimen-
tando a ideia de que apenas corpos considera-
dos produtivos e funcionais, por uma ldgica ca-
pitalista, sdo socialmente valorizados.

Gaudenzi e Ortega (2016) ao trazer impli-
cacOes de Paul Hunt sobre o modelo biomédico
tradicional, enfatizam como a deficiéncia vem
como resultado de uma sociedade hostil que re-
jeita a diversidade humana, e ndo como uma ca-
racteristica individual. Desse modo, ao analisar
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o0 sofrimento desse publico por um viés social,
as pessoas com deficiéncia sdo uma minoria cu-
jos direitos foram historicamente negligencia-
dos.

Sob essa Otica, do ponto de vista de pers-
pectivas capacitistas, a deficiéncia é entendida
como uma condi¢do que diminui o valor da
existéncia da pessoa. Nesse viés, articulada ao
ideal neoliberal que concebe o homem como
maquina, Constant et al. (2024) evidenciam
como essa racionalidade limita a participacdo
social, produz sentimentos de inadequacdo e
naturaliza a exclusdo de corpos considerados
né&o produtivos em nome do lucro.

A idealizacdo de um corpo normal ganha
forca, enfatizando o conceito de bipedia com-
pulséria, ou seja, a compulsdo social por um
“corpo nao deficiente”, através da pratica da
contencgéo de existéncias deficientes (CARMO,
2019 apud FORESTI et al., 2024). Destarte,
Ferro e Renner (2025) trazem em voga que 0
direito da experimentacdo do mundo pela cor-
poreidade e pela relagdo é retirado da pessoa
com deficiéncia por meio do capacitismo.
Nesse contexto, o capacitismo se intensifica
quando articulado ao idadismo, uma vez que 0
processo de envelhecimento por si s6 envolve
limitacdes fisicas e cognitivas socialmente des-
valorizadas.

Assim, apesar do publico idoso ser um dos
que mais contribui no sustento econémico, Ba-
tista e Teixeira (2021) afirmam que o precon-
ceito com essa populacgéo a retira do mercado
de trabalho, visto que a violéncia no mercado
de trabalho com idosos tem crescido cada vez
mais devido as politicas de gestdo que visam ao
lucro e a redugdo de custos.

Junto a idade e as limitagBes que envolvem
motricidade e deslocamento, um dos fatores
que permeiam o isolamento social é a retirada
da autonomia da pessoa idosa com deficiéncia,

principalmente ao levar em consideragéo o dis-
curso da midia ao retratar a velhice como um
estado de dependéncia e fragilidade e pessoas
com deficiéncia como herois que superam de-
safios.

A ideia de superacdo dos desafios, tanto por
questdes desafiadoras da idade quanto da defi-
ciéncia, parte do pressuposto de incapacidade,
colocando essas pessoas em uma posicdo de
frageis, “coitadas” e vitimas, ndo sendo retrata-
das por um viés que rompe com o tradicional e
que abordam uma outra perspectiva para sua
posicdo social (CONSTANT et al., 2024).

O capacitismo e o idadismo estéo interliga-
dos e coexistem ao mesmo tempo, fazendo
parte das relacGes que estruturam o mercado de
trabalho e delimitam a participacao social dessa
parcela da populagdo. Constant et al., (2024)
afirmam que enquanto o idadismo opera sob os
esteredtipos do envelhecimento, o capacitismo,
principalmente se concentra nas deficiéncias,
sendo um agravante quando pessoas com defi-
ciéncia e idosas passam pelos dois tipos de dis-
criminacdo ao mesmo tempo, enfrentando mal-
tiplas camadas de exclusdo social e invisibili-
dade sistémica.

Sobre a exclusdo social, Ledo e Plazo
(2020) afirmam que é um processo pelo qual as
pessoas sdo impedidas de forma sistematica de
participar da sociedade nos ambitos politicos,
econdmicos e culturais. O idoso com deficién-
cia se torna um alvo quando o assunto é exclu-
sdo social. O preconceito gerado pela idade e
pela limitacdo fisica ou sensorial acarreta o
comprometimento de sua autonomia, afetando
sua saude fisica e emocional.

A exclusdo de pessoas idosas ndo se confi-
gura apenas como uma privacao de direitos ou
de acesso a salde, mas, também ocorre dentro
do contexto familiar e social, contribuindo para
o0 isolamento e enfraquecendo as redes essenci-
ais de suporte para o bem-estar. Considerando
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que o envelhecimento é parte do processo de
desenvolvimento humano, torna-se pejorativo
caracterizar esse idoso como incapaz, somente
por possuir novas limitacfes. Além disso, Oli-
veira e Gongalves (2020) afirmam que a insti-
tucionalizacao que é naturalizada e direcionada
a populacéo idosa pode intensificar sentimentos
de soliddo e perda emocional, destacando a im-
portancia do fortalecimento das redes familia-
res e sociais como estratégia de protecao.

Cruz et al. (2024) reiteram que ser alvo de
exclusdo e etarismo gera intenso sofrimento
psiquico, impactando a autoestima, identidade,
relagdes interpessoais e 0 sentido despertenci-
mento do idoso. Privados do reconhecimento
social, os idosos com deficiéncia podem desen-
volver quadros de depresséo, ansiedade e isola-
mento extremo.

Sob essa perspectiva, de acordo com Cons-
tant et al. (2024), as pessoas com deficiéncia
sdo vistas como menos competentes ou incapa-
zes de administrar suas proprias vidas, onde a
perda da autonomia se torna mais um agravante
para sintomas depressivos. Desse modo, tanto o
capacitismo quanto o idadismo desempenham
um papel fundamental na marginalizagéo de in-
dividuos no mercado de trabalho, principal-
mente quando ambos coexistem, intensificando
os desafios enfrentados pelas pessoas afetadas.
Dessa forma, compreende-se que, tanto o ida-
dismo quanto o capacitismo funcionam como
ferramentas a servico da l6gica capitalista, vol-
tada para a excluséo social, produtividade e
para a exploracédo da forca de trabalho.

Ademais, a imagem da pessoa idosa associ-
ada ao adoecimento e a incapacidade de produ-
zir, favorece a desvalorizagdo dessa populacdo
no mercado de trabalho tornando-a mais susce-
tivel a sofrer violéncias e discriminagdes, como
explicitado por Passos e Ferreira (2024). Sobre
a violéncia contra a pessoa idosa, Batista e Tei-

xeira (2021) contribuem ao expor que essa rea-
lidade tem se tornado uma tendéncia mundial, a
medida que atinge um em cada seis individuos
de 60 anos ou mais. Esses fatores colaboram
para o isolamento social dessa parcela da popu-
lacdo, agravando os riscos de aumento da mor-
talidade, reducdo do bem-estar, problemas de
salde fisica e cognitiva, maiores chances de de-
senvolver doengas cardiovasculares, e princi-
palmente depresséo e ansiedade (BEZERRA et
al., 2021).

A perda da capacidade funcional plena e o
declinio da saude decorrentes do processo de
envelhecimento aproximam a relagdo entre
idade avancada e a presenca de depressdo em
pessoas idosas (DUQUE et al., 2022). A de-
pressdo, por sua vez, € caracterizada por baixos
niveis de atividade e reduzido estado motivaci-
onal, o que contribui para déficits de mobili-
dade, pior desempenho fisico e maior sedenta-
rismo (ARAUJO et al., 2017). Nesse sentido, 0
aumento dos niveis de dependéncia e a conse-
quente perda de autonomia tornam-se fatores
importantes na manifestacdo de sintomas de-
pressivos, especialmente quando o idoso passa
a necessitar de cuidados de terceiros para reali-
zar atividades cotidianas. Nesses casos, a de-
pendéncia funcional aumenta sua vulnerabili-
dade e compromete significativamente sua qua-
lidade de vida (DUQUE et al., 2022).

A reducdo da autonomia e as dificuldades
nas atividades bésicas intensificam sentimentos
de dependéncia e favorecem o sofrimento psi-
quico. Desse modo, Duque et al. (2022) alegam
gue, mesmo que o suporte familiar possa atuar
como fator protetivo, as condi¢es socioecond-
micas frequentemente fragilizam os mesmos
como rede de apoio. Assim, o declinio funcio-
nal articulado a apoios insuficientes contribui
para a piora da qualidade de vida e a intensifi-
cacao de sintomas depressivos na velhice.
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Araujo et al. (2017) afirmam que a autono-
mia da pessoa idosa e a execuc¢do de suas ativi-
dades mais complexas € influenciada por deter-
minantes bioldgicos e sociais, como género,
atribuicao de papéis sociais, idade, variaveis so-
cioecondmicas e grau de instrucdo. Nesse sen-
tido, a populacdo idosa com deficiéncia ainda
intersecciona com suas dificuldades funcionais,
apontados como dominios determinantes da
qualidade de vida. Marques et al. (2019) acres-
centam que essas condi¢fes contribuem para
uma baixa correlacdo positiva no desenvolvi-
mento das atividades diarias, principalmente as
avancadas, evidenciando fatores de risco para
essa populacao. Ademais, quanto mais indepen-
dentes os idosos sdo na realizacao dessas ativi-
dades, maior é sua qualidade de vida.

Outro fator que impacta a satde mental da
pessoa idosa com deficiéncia, ainda relacio-
nado a autonomia, é o trabalho, que constitui
uma importante forma de construcdo do papel
social e de participacdo ativa na sociedade. O
trabalho contribui para o desenvolvimento pes-
soal e para o reconhecimento social, de modo
que a aposentadoria pode influenciar na satisfa-
¢do com a vida (DUQUE et al., 2022).

No contexto da sociedade capitalista, essa
parcela da populacdo frequentemente é exclu-
ida do mercado de trabalho em funcdo da logica
de exploracdo e expropriacdo voltada a maxi-
mizacgéo do lucro. Nesse sentido, Paula (2016),
em sua andlise critica sobre o envelhecimento
na sociedade capitalista, ressalta que a sabedo-
ria e a experiéncia dos mais velhos tendem a
perder valor, uma vez que o reconhecimento do
conhecimento é substituido pela valorizacdo da
produtividade econdmica, medida pelo “quan-
tum” relacionado a produgdo pelas forgas eco-
nomicas.

A aplicagdo da Andlise Critica do Discurso
(ACD), fundamentada em Teun van Dijk, per-

mite compreender como a excluséo e legiti-
mada socialmente. Constant et al. (2024) expli-
cam gue o discurso nao apenas comunica, mas
exerce controle sobre a cognicdo social. No
mercado de trabalho e nas representagdes midi-
aticas, o idoso com deficiéncia é frequente-
mente retratado através de uma “lente caridosa”
ou como um herdi que supera desafios impro-
vaveis. Ambas as visdes, no entanto, partem do
pressuposto da incapacidade, reforcando o es-
tigma de que essas pessoas sdo naturalmente
menos competentes para gerir suas proprias Vvi-
das.

A correlagéo entre esses fatores excludentes
e as formas de opressdo do sistema capitalista,
articuladas a logica neoliberal, contribui para o
aumento dos casos de depressao nessa popula-
cdo e, consequentemente, para 0 crescimento
das taxas de suicidio — que, entre idosos, €
duas vezes maior do que em outras faixas eta-
rias (PAULA, 2016). A logica produtivista, ao
desvalorizar aqueles que ja ndo correspondem
as exigéncias de rendimento e eficiéncia, gera
sentimentos de inutilidade e desesperanga, fa-
vorecendo 0 adoecimento psiquico.

Nesse cenario, a modernizacdo e o indivi-
dualismo intensificam a anomia social, produ-
zindo o que Durkheim (2000, p. 506 apud
PAULA, 2016) descreveu como ‘“uma alar-
mante miséria moral”. Assim, a pressao por
produtividade e a perda do papel social atribu-
ido ao idoso, que € visto como velho e incapaz
se articulam, agravando sua vulnerabilidade
emocional e ampliando o risco de suicidio.

Alem das barreiras externas, os resultados
mostram que o contexto familiar desempenha
um papel crucial na manutencdo da depresséo.
Santos e Andrade (2024) introduzem o conceito
de "abandono afetivo inverso", onde a negli-
géncia emocional por parte dos filhos gera uma
fragilidade profunda. O idoso pode estar fisica-
mente presente em uma familia ou instituicao,
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mas, conforme descreve Cavalcante et al.
(2015), ele experimenta uma "soliddo subje-
tiva". Essa sensacao de estar sozinho e ser inde-
sejado independentemente da presenga fisica de
outros é uma das dimensfes mais dolorosas da
depressédo na velhice.

Marques et al. (2019) e Paula (2016) con-
cordam ao afirmar que o fortalecimento das re-
des familiares, o suporte psicoldgico e a resili-
éncia através da religiosidade ou de novos vin-
culos sociais sdo estratégias de protecéo vitais.
Para combater a depressao em idosos com defi-
ciéncia, € necessario desconstruir o discurso ne-
oliberal de produtividade e resgatar o valor in-
trinseco da vida humana em todas as suas fases
e condicdes.

A discussdo sobre a autonomia é central
para entender o agravamento dos sintomas de-
pressivos. Aradjo et al. (2017) e Duque et al.
(2022) concordam que a perda da capacidade de
realizar atividades basicas e avancadas gera um
sentimento de dependéncia que é estressor.
Quando a sociedade retira a autonomia do idoso
por meio de leis e atitudes capacitistas, ela ace-
lera o seu declinio mental.

Por fim, a discussdo aponta para a insufici-
éncia das politicas publicas atuais. Marques et
al. (2019) destacam que faltam programas que
promovam a autonomia e a incluséo geracional
de forma efetiva. Constant et al. (2024) con-
cluem que é indispensavel que as organizacoes
implementem politicas que ndo apenas proibam
a discriminacdo, mas que valorizem a diversi-
dade como parte da natureza humana.

CONCLUSAO

A analise desenvolvida ao longo deste es-
tudo permitiu compreender que a depressdo na
velhice, especialmente entre pessoas idosas
com deficiéncia, ndo pode ser reduzida a uma
condicdo estritamente clinica ou individual.

Embora o modelo biomédico, como o apresen-
tado no DSM-5, estabeleca critérios diagndsti-
cos fundamentais para a identificacdo do trans-
torno depressivo maior, a experiéncia do sofri-
mento psiquico na velhice revela-se profunda-
mente atravessada por determinantes sociais,
culturais, econémicos e relacionais.

Evidenciou-se que fatores como declinio
funcional, perdas afetivas, isolamento social,
fragilidade das redes de apoio e condigdes soci-
oecondmicas desfavoraveis constituem elemen-
tos centrais na intensificacdo da vulnerabilidade
emocional da pessoa idosa. Além disso, o es-
tudo destacou que o etarismo e 0 capacitismo
operam como mecanismos estruturais de exclu-
sdo, produzindo uma dupla vulnerabilidade que
compromete a autonomia, a participacao social
e 0 reconhecimento da dignidade dessa popula-
¢do. Esses processos ndo apenas limitam opor-
tunidades de insercdo social e profissional, mas
também reforcam sentimentos de inutilidade,
invisibilidade e desamparo, contribuindo para o
agravamento de quadros depressivos e para 0
aumento do risco de comportamentos autodes-
trutivos.

Dessa forma, a intersecgdo entre envelheci-
mento, deficiéncia e logica produtivista eviden-
cia ainda como a organizacgéo social contempo-
ranea, orientada pela valorizagao da produtivi-
dade e da funcionalidade, tende a marginalizar
corpos considerados nao produtivos. Tal dina-
mica intensifica processos de exclusédo e favo-
rece o adoecimento psiquico, corroborando re-
flexbes sociologicas classicas sobre os efeitos
da desintegracdo social e da perda de pertenci-
mento, como discutido por Emile Durkheim.
Nesse contexto, a depressdo emerge ndo apenas
como um fenémeno individual, mas como ex-
pressdo de desigualdades estruturais e de ruptu-
ras dos vinculos sociais.
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Ainda nesse contexto, a depressédo em pes-
soas idosas com deficiéncia deve ser compreen-
dida como um fendémeno multifatorial, que en-
volve ndo apenas aspectos bioldgicos, mas tam-
bém condic¢des sociais, econdémicas e relacio-
nais. Além disso, a excluséo social e a depen-
déncia nas atividades diarias provocam rupturas
na rotina, na autoestima e na percepcéo de si.
Esse processo pode ser entendido como um luto
continuo, marcado pelo afastamento de rela-
cOes e atividades significativas, pela perda do

papel social ativo e por sentimentos de desmo-
tivacdo. Essa dinamica restringe sua participa-
c¢do social, reforca a invisibilidade e intensifica
processos de desvalorizagao e adoecimento psi-
quico.

Por fim, a pesquisa contribui com a litera-
tura ao evidenciar que fatores como baixa auto-
nomia, vulnerabilidade socioeconémica, fragi-
lidade dos vinculos afetivos e limitada partici-
pacdo social aumentam o risco de sofrimento
psiquico, exigindo uma analise ampliada e con-
textualizada.

400 | Pagina




REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

ARAUJO, G. K. N. et al. Capacidade funcional e depressio em idosos. Revista de Enfermagem UFPE on line, Recife,
v. 11, n. 10, p. 3778-3786, 2017. DOI: 10.5205/1981-8963-v11i10a22627p3778-3786-2017.

AVASTHI, A.; GROVER, S. Diretrizes de Pratica Clinica para o Gerenciamento da Depressdo em Idosos. Indian
Journal of Psychiatry, v. 3, n. e201860. DOI: 10.4103/0019-5545.224474.

BATISTA, R. L.; TEIXEIRA, K. M. D. O cenario do mercado de trabalho para idosos e a violéncia sofrida. Revista
Brasileira de Geriatria e Gerontologia, v. 6, p. €210022, 2021. DOI: 10.1590/1981-22562020024.210022.

BEZERRA, P. A. et al. Envelhecimento e isolamento social: uma revisdo integrativa. Acta Paulista De Enfermagem, v.
34, eAPE02661, mar. 2021. DOI: 10.37689/acta-ape/2021AR02661.

CASTRO, F. C. L. Fenomenologia da depressdo: aspectos constitutivos da vivéncia depressiva. Rio de Janeiro: Nau
Editora, 2021.

CONSTANT, C. et al. Interfaces entre idadismo e capacitismo na légica excludente do capital no mercado de trabalho
brasileiro. Derecho y Cambio Social, n. 78, p. 1-15, 2024. DOI: 10.54899/dcs.v21i78.35.

CRUZ, L. B. V. et al. Depressao na terceira idade: impactos, diagnéstico e abordagens terapéuticas. Brazilian Journal
of Implantology and Health Sciences, v. 6, n. 8, p. 2275-2282, 2024. DOI: 10.36557/2674-8169.2024v6n8p2275-2282.

CAVALCANTE, A. C. S. etal. A clinica do idoso em situacdo de vulnerabilidade e risco de suicidio. Trivium [online],
v.7,n. 1, p. 74-87, 2015. DOI: 10.18370/2176-4891.2015v1p74.

DUQUE, A. et al. Sintomas depressivos em idosos: analise da relagdo entre capacidade funcional e vulnerabilidade.
Revista Salde & Ciéncia, v. 11, n. 1, 2022. DOI: 10.35572/rsc.v11i1.471.

FORESTI, T. et al. O conceito de capacitismo em artigos nacionais: um estudo teérico. Revista Psicologia Politica
[online], v. 24, 23909, 2024. DOI: 10.5935/2175-1390.v24e23909.

FERRO, B. H.; RENNER, J. S. O capacitismo como barreira a vivéncia da corporeidade de pessoas com deficiéncia
fisica. Servico Social & Sociedade, v. 148, n. 1, p. e-6628443, 2025. DOI: 10.1590/0101-6628.443.

GAUDENZI, P.; ORTEGA, F. Problematizando o conceito de deficiéncia a partir das no¢Bes de autonomia e
normalidade. Ciéncia & Salde Coletiva, Rio de Janeiro, v. 21, n. 10, p. 3061-3070, out. 2016. DOI: 10.1590/1413-
812320152110.16642016.

GIL, A. C. Como elaborar projetos de pesquisa. 4. ed. Sao Paulo: Atlas, 2002.

INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA. Piramide etéaria. IBGE Educa, [s.d.]. Disponivel em:
https://educa.ibge.gov.br/jovens/conheca-o-brasil/populacao/18318-piramide-etaria.html. Acesso em: 04/06/2026.

JOFFRES, M. et al. Recommendations on screening for depression in adults. CMAJ, v. 185, n. 9, p. 775-782, 11 jun.
2013. DOI: 10.1503/cmaj.130403.

MARQUES, M. A. N. et al. Fatores de protecdo e risco na funcionalidade em adultos e idosos com deficiéncia.
Contextos Clinicos, v. 12, n. 3, p. 1028-1052, dez. 2019. DOI: 10.4013/ctc.2019.123.15.

MENDES, K. D. S.; SILVEIRA, R. C. C. P.; GALVAO, C. M. Reviséo Integrativa: Método de pesquisa para
incorporacdo de evidéncias na saide e na enfermagem. Texto Contexto Enfermagem, v.17, n. 4, p. 758-764, dez. 2008.

OLIVEIRA, L.; GONCALVES, J. R. Depressdo em idosos institucionalizados: revisdo de literatura. Revista JRG de
Estudos Académicos, v. 3, n. 6, 2020. DOI: 10.5281/zenodo.3890626.

LEAO, A. P.; PLAZO, I. O. A exclusio social do idoso na contemporaneidade brasileira. Trabalho (Graduagdo em
Servigo Social) — Faculdade Raimundo Marinho, Macei6, 26 f., 2020.

401 | Pagina




NOGUEIRA, R. P. A depressdo como o mal do século XXI: origens da nogdo de mal e sua atualidade nas politicas
globais de saude e de regulagio de medicamentos. In: MAGALHAES, L. C. G.; PINHEIRO, M. M. S. Instituicdes e
desenvolvimento no Brasil: diagndsticos e uma agenda de pesquisas para as politicas publicas. Rio de Janeiro: Ipea, p.
221-234, 2020

PAZQOS, P. F. B.; FERREIRA, A. P. Pessoa idosa, mercado de trabalho, idadismo e a satide do trabalhador: reviséo de
escopo. Revista Brasileira de Geriatria e Gerontologia, v. 27, p. 240004, 2024. DOIl: 10.1590/1981-
22562024027.240004.pt.

PAULA, M. F. Os idosos do nosso tempo e a impossibilidade da sabedoria no capitalismo atual. Servigo Social &
Sociedade, Séo Paulo, n. 126, p. 262-280, 2016. DOI: 10.1590/0101-6628.068.

SANTOS, K. R.; ANDRADE, T. B. Abandono afetivo inverso. Revista llustracéo, [S. I.], v. 5, n. 10, p. 131-150, 2024.
DOI: 10.46550/ilustracao.v5i10.410.

402 | Pagina




