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HIGHLIGHTS

1. 32,6% dos entrevistados referiram sintomas de depresséo.

2. Houve associagdo estatisticamente relevante com as varidveis sexo, autoavaliagdo da saude,
classe funcional e internacao por insuficiéncia cardiaca.

3. E imprescindivel uma assisténcia holistica e integral.
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RESUMO

Objetivo: Identificar os fatores associados aos sintomas de depressao de pessoas
com insuficiéncia cardiaca. Método: Estudo transversal com abordagem quantitativa,
realizado com pessoas com diagnéstico médico de insuficiéncia cardiaca em seguimento
no ambulatério de cardiologia de um hospital universitario do municipio de Joao
Pessoa, Paraiba, Brasil. Os dados foram coletados no periodo de dezembro de 2021
a maio de 2022, utilizando-se um instrumento para caracterizagdo sociodemografica e
clinica e o Patient Health Questionnaire-9. Andlise por estatistica descritiva e inferencial.
Resultados: Dos 89 participantes, 32,6% referiram presenca de sintomas de depresséo.
Na associagcdo entre as varidveis, os sintomas de depressdo associaram-se ao sexo
(p=0,004), autoavaliagao da saude (p=0,042), classe funcional (p<0,001) e internacéo
por insuficiéncia cardiaca (p=0,044). Conclusao: Tais achados podem embasar novas
pesquisas e intervencdes de enfermagem com o intuito de proporcionar uma assisténcia
integral e de qualidade.

DESCRITORES: Insuficiéncia Cardiaca; Doengas Cardiovasculares; Depressdo; Saude
do Adulto; Salde do ldoso.
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INTRODUCAO

A insuficiéncia cardiaca (IC) é uma sindrome complexa caracterizada pela incapacidade
do coragdo em bombear sangue suficiente para atender as necessidades metabdlicas do corpo,
em decorréncia de alteracdes cardiacas estruturais e/ou funcionais’. Atualmente, configura-se
como um dos maiores desafios na drea da salide devido a sua alta prevaléncia?. As estimativas
sdo de 23 milhdes de pessoas afetadas pela doencga, com projecdo de aumento de 46% até
2030 em todo o mundo?.

No Brasil, sdo aproximadamente 6,5 milhdes de pessoas com IC, sendo a principal causa
de hospitalizagdo no Sistema Unico de Saude (SUS)**. Entre os meses de janeiro e novembro
de 2022, foram registradas cerca de 200 mil internagdes®. Estudos sobre as mortes por IC
identificaram uma taxa de mortalidade de até 15% durante as hospitalizagdes®’. O impacto
econdmico para o servigo de salde ultrapassa os 3 bilhdes de reais®.

Os principais sintomas da IC incluem dispneia, dor, tosse, fadiga, nausea e
constipagdo, que, em geral, ocorrem de forma concomitante, agravando-se com a
evolucdo da doenga”™". Esses sintomas estdo relacionados a prejuizos na capacidade
funcional e manejo do autocuidado, interferindo no bem-estar e na qualidade de vida
dos pacientes'.

Conviver com a IC pode provocar sintomas depressivos, como sentimentos de
desesperanga, medo, tristeza, distdrbios do sono e ansiedade, que sdo frequentemente
relatados por esses pacientes, o que nao é favoravel para o controle e tratamento da doenga.
Pesquisadores identificaram exacerbagdes e hospitalizagdes atreladas a um pior prognéstico
em pacientes com sintomatologia depressiva'>".

Fatores como a cronicidade da IC, a exigéncia da adoc¢do de um estilo de vida saudavel,
mudancas de comportamentos para controle da doenga podem ser uma tarefa ardua para
o paciente e seus familiares', podendo desencadear eventos estressores e os sintomas
depressivos'®. A prevaléncia de depressdo em pacientes com IC pode chegar a 70%'.

Os profissionais de salide, com destaque aos enfermeiros, sdo essenciais no auxilio desses
individuos para conseguirem lidar com a doenca’. A assisténcia de enfermagem ocorre pela
oferta de um cuidado integral, que utiliza um conjunto de agdes e intervencdes planejadas
e personalizadas de modo individual e humanizado, cujo objetivo é atenuar os sintomas da
doencga e elevar o bem-estar fisico e psicolégico do paciente'?.

No entanto, ainda sdo exiguos os estudos que identifiquem esses fatores e caracterizem
o perfil destas pessoas. Portanto, é fundamental compreender e estudar esse tema relevante
para que seja possivel fomentar o conhecimento dos profissionais de saude, principalmente
dos enfermeiros, envolvidos no cuidado dos pacientes com IC, bem como para embasar a
criagdo de politicas publicas, a fim de reduzir as taxas de morbimortalidade e melhorar a
qualidade de vida desses individuos. Desse modo, o objetivo do presente estudo é identificar
os fatores associados aos sintomas de depressdo de pessoas com insuficiéncia cardiaca.

METODO

Trata-se de um estudo transversal, com abordagem quantitativa, realizado no
ambulatério de cardiologia de um hospital universitario em Jodo Pessoa, Paraiba -
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BR, no periodo de dezembro de 2021 a maio de 2022. Para a coleta de dados, foram
estabelecidos os seguintes critérios de inclusdo: ter idade igual ou superior a 18 anos,
apresentar diagndstico de IC e estar em seguimento ambulatorial na instituicdo ha, no
minimo, trés meses, a fim de captar pacientes adaptados a terapéutica estabelecida.

N&do participaram da pesquisa os individuos que apresentaram complicagdes
clinicas durante a coleta que impossibilitassem sua realizagdo ou déficits cognitivos
avaliados pelo Mini Exame do Estado Mental, cujos pontos de corte foram utilizados
conforme a escolaridade dos participantes: 13 pontos para analfabetos, 18 para baixa
(um a quatro anos incompletos) e média escolaridade (quatro a oito anos incompletos)
e 26 para alta escolaridade (maior que oito anos)'.

Paradefinirocélculoamostral, foram utilizados os dados obtidos através do sistema
de cadastro informatizado do hospital, referentes aos atendimentos ambulatoriais
ofertados aos pacientes com IC de janeiro a dezembro de 2021, obtendo-se uma
populacdo de 211 pacientes. Levando em consideragdo um grau de confianca de 99%
e uma margem de erro de 5%, baseados nas varidveis e nos instrumentos do presente
estudo, o calculo foi realizado por software estatistico R, baseado na margem de erro
da média amostral, totalizando 89 participantes.

A coleta de dados ocorreu mediante entrevistas individualizadas no ambulatdrio,
empregando um instrumento semiestruturado, elaborado pelos pesquisadores deste
estudo, submetido a avaliagdo prévia de juizes mestres e doutores da area, para a
obtencao do perfil sociodemografico e de satide dos participantes. Para o entendimento
da pessoa idosa, considerou-se a classificagdo da Organizagdo Mundial da Sadde
(OMS), que conceitua como populacéo idosa os individuos com 60 anos ou mais.

O instrumento Patient Health Questionnaire (PHQ-9) foi desenvolvido por Robert
L. Spitzer, Janet B. W. Williams e Kurt Kroenke e validado na populagdo geral brasileira
por Santos et al.”, sendo de dominio publico. Esse instrumento unidimensional foi
utilizado para identificar a presenca de sintomas depressivos, sendo nove perguntas
para avaliar a existéncia de sintomas de depressao maior nas duas Ultimas semanas, por
meio da escala Likert de 0 a 3, e a décima pergunta para avaliar a interferéncia desses
sintomas no desempenho das atividades diarias. A pontuacdo deste instrumento pode
variar de 0 a 27 pontos, sendo o ponto de corte para o rastreamento de sintomas
depressivos = 9",

Os dados coletados foram compilados e armazenados no programa Microsoft
Office Excel 2010, com dupla digitacdo, contendo a codificagdo e o dicionario de
todas as variaveis. Posteriormente, eles foram importados para o programa Statistical
Package for the Social Sciences (SPSS) versdo 24.0 para a andlise estatistica descritiva
e inferencial. Para identificar a associacdo entre as varidveis, utilizou-se os testes Qui-
Quadrado de Pearson ou Exato de Fisher. O nivel de significancia utilizado para as
analises estatisticas foi de 5% (p<0,05).

A presente pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa do Hospital
Universitario Lauro Wanderley da Universidade Federal da Paraiba com o parecer n°
4.865.295.
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RESULTADOS

Dos 89 participantes, 47 (52,8%) eram do sexo masculino; 51 (57,3%) idosos; 66
(74,2%) autodeclarados ndo brancos; 54 (60,7%) casados ou em unido estavel; 24 (27,0%)
com cinco a oito anos de estudo; 83 (93,3%) praticantes de alguma religido; 89 (84,3%)
ndo trabalhavam; 53 (59,6%) aposentados; 78 e 75 (87,6% e 84,3%, respectivamente)
com renda individual e familiar de um a trés salarios minimos; 44 (49,4%) que residiam
com uma a duas pessoas; e 63 (70,8%) oriundos de municipios do interior.

Quanto ao perfil clinico, 58 (65,2%) autoavaliaram sua saude como regular; 54
(60,7%) nédo praticavam atividade fisica; 60 (67,4%) praticavam alguma atividade de
lazer; 87 (97,8%) ndo fumavam atualmente, mas 60 (67,4%) fumavam anteriormente;
84 (94,4%) ndo consumiam bebidas alcodlicas atualmente, mas 50 (56,2%) consumiam
anteriormente; 86 (96,6%) tinham alguma comorbidade, dos quais 65 (73,0%) possuiam
hipertensao arterial sistémica; 71 (79,8%) eram eutroﬁcos 38 (42,7%) tinham Indice
de Massa Corporal normal; 89 (100,0%) usavam medicamentos; 74 (83,1%) faziam
acompanhamento nutricional; e 60 (67,4%) nao tinham cuidador.

Sobre as caracteristicas relacionadas a doenca dessa populacdo, 24 (27,0%)
relataram ter um a 2 anos ou mais de 10 anos de diagndstico; 49 (55,1%) eram
classificados com NYHA II; 63 (70,8) ja haviam sido internados pela IC; 60 (67,5%)
tinham a fragdo de ejegdo do ventriculo esquerdo menor ou igual a 40%; e 80 (89,9%)
ndo possuiam marca-passo. Quanto aos sintomas de depressao, 29 (32,6%) referiram
sua presenca (Tabela 1).

Tabela 1 — Sintomas de depressdo em pacientes com insuficiéncia cardiaca. Jodo Pessoa, PB,
Brasil, 2022

Variaveis n %
Sintomas de depressao

Nao 60 67,4
Sim 29 32,6
Total 89 100,0

Fonte: Os autores (2022)

Na associagdo entre os sintomas de depressdo com as varidveis sociodemograficas,
observou-se associagdo com o sexo (p=0,004) (Tabela 2).

Tabela 2 — Associacao entre as caracteristicas sociodemograficas e os sintomas de
depressao em pacientes com insuficiéncia cardiaca. Jodo Pessoa, PB, Brasil, 2022
(continua)

Sintomas de Depressao

VeSeie Sim Nao Valor
o)
n % n %
Sexo
Feminino 20 69,0 22 36,7 0,004*
Masculino 9 31,0 38 63,3
Faixa etaria
Adulto 13 44,8 25 41,7 0,778*
ldoso 16 55,2 35 58,3
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Tabela 2 — Associagdo entre as caracteristicas sociodemogréficas e os
sintomas de depressdo em pacientes com insuficiéncia cardiaca. Jodo
Pessoa, PB, Brasil, 2022

(conclusio)
Sintomas de Depressao

Variaveis Sim Nao Valor p
n % n %
Raca
N3o branca 8 27,6 15 25,0 0,794*
Branca 21 72,4 45 75,0

Estado conjugal

Casado(a) ou unido estavel 7 24 1 16 26,7
Solteiro(a) 17 58,6 37 61,7
Viavo(a) 4 13,8 5 8,3
Divorciado(a) 1 3,4 2 3,3
Escolaridade (anos de estudo)

Analfabeto(a) 8 27,6 10 16,7
1-4 7/ 24,1 12 20,0
5-8 7 24,1 17 28,3
9-12 5 17,2 16 26,7
13 ou mais 2 6,9 5 8,
Religido

Sim 29 100,0 54 90,0 0,078*
Nao - - 6 10,0
Trabalho

Nao tem ocupagao 26 89,7 49 81,7
Informal 2 6,9 7 11,7
Formal 1 3,4 4 6,
Tipo de renda

Aposentadoria 17 58,7 36 60,0
Beneficio 7 241 9 15,0
Trabalho préprio 3 10,4 7 11,7
Néo tem 1 3,4 3 5,0
Pensdo 1 3,4 2 3,3
Outros = - 3 5,0
Renda individual (saldrios minimos)

<1 4 13,8 4 6,7
1-3 24 82,8 54 90,0
N&o tem 1 3,4 2 3,3
Renda familiar (saldrios minimos)

<1 2 6,9 2 3,3
1-3 22 75,9 53 88,3
4-5 4 13,8 3 5,0
6 ou mais - - 1 1,7
Nao tem 1 3,4 1 1,7
Arranjo familiar (n° de pessoas)

1-2 10 34,5 34 56,7
3-4 17 58,6 18 30,0
5 ou mais 2 6, 8 13,3
Cuidador

Nio 10 34,5 19 31,7 0,790*
Sim 19 65,5 41 68,3
Procedéncia

Municipios do interior 22 75,9 41 68,3 0,464*
Grande Jodo Pessoa 7 24,1 19 31,7
Total 29 100,0 60 100,0

*Teste Qui-Quadrado de Pearson **Teste Exato de Fisher
Fonte: Os autores (2022)
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Na Tabela 3, observa-se associagdo entre os sintomas de depressao com a
autoavaliacdo da salde (p=0,042).

Tabela 3 — Associacdo entre as condicdes de salde e os sintomas de depressdo em
¢ ¢ P
pacientes com insuficiéncia cardiaca. Jodo Pessoa, PB, Brasil, 2022

Variaveis Sim ~ Nao  Valorp
n % n %
Autoavaliacdo da saude
Ruim 3 10,3 5 8,3 0,042**
Regular 23 79,3 35 58,3
Boa 3 10,3 20 33,3
Pratica de atividade fisica
Nao 8 27,6 27 45,0 0,115*
Sim 21 72,4 33 55,0
Atividade de lazer
Sim 20 69,0 40 66,7 0,828*
Nio 9 31,0 20 33,3
Tabagismo atual
Nao 1 3,4 1 1,7 0,595**
Sim 28 96,6 59 98,3
Tabagismo anterior
Sim 18 62,1 42 70,0 0,454~
Nao 11 37,9 18 30,0
Consumo atual de bebidas alcéolicas
Nao 1 3,4 4 6,7 0,537**
Sim 28 96,6 56 93,3
Consumo anterior de bebidas alcéolicas
Sim 14 48,3 36 60,0 0,296*
Nao 15 51,7 24 40,0
Presenca de comorbidades
Sim 29 100,0 57 95,0 0,221**
Né&o - - 3 5,0
Tipo de comorbidade
Hipertensao arterial sistémica 24 82,8 41 68,3 0,151*
Diabetes mellitus 13 44,8 27 45,0 0,988*
Dislipidemia 11 37,9 20 33,0 0,670*
Obesidade 5 17,2 12 20,0 0,756*
Arritmia cardiaca 3 10,3 9 15,0 0,547**
Condicoes nutricionais
Eutrdfico 24 82,8 47 78,3 0,737**
Obeso 5 17,2 12 20,0
. Caquético - - 1 1,7
Indice de Massa Corporal
Abaixo do peso (< 18,5) - - 1 1,7 0,153**
Peso normal (18,5 — 24,9) 17 58,6 21 35,0
Sobrepeso (25 - 29,9) 6 20,7 24 40,0
Obesidade (= 30) 6 20,7 14 23,3
Acompanhamento nutricional
Sim 3 10,3 12 20,0 0,254**
Nao 26 89,7 48 80,0
Total 29 100,0 60 100,0

*Teste Qui-Quadrado de Pearson **Teste Exato de Fisher
Fonte: Os autores (2022)
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Os sintomas de depressao obtiveram associagdes com as varidveis classe funcional
(p<0,001) e internagao por insuficiéncia cardiaca (p=0,044) (Tabela 4).

Tabela 4 - Associacdo entre as caracteristicas relacionadas a doenca e aos sintomas de depresséo
em pacientes com insuficiéncia cardiaca. Jodo Pessoa, PB, Brasil, 2022

Variaveis Sim __Nao  Valorp

Tempo de diagnéstico (anos)

1-2 7 241 17 28,3 0,423**
3-5 6 20,7 13 21,7
6-10 6 20,7 16 26,7
> 10 10 34,5 14 23,3

Classe Funcional da NYHA

I - 10 16,7 <0,001**

Il 11 37,9 38 63,3
[ 17 58,6 12 20,0
v 1 3,4 - -
Internacao por insuficiéncia cardiaca
Sim 24 82,8 39 65,0 0,044~
N3o 5 17,2 21 35,0
Fracao de ejecdo do ventriculo
esquerdo (%)
<40 19 65,5 41 68,3  0,779**
41 - 49 4 13,8 8 13,3
> 50 6 20,7 11 18,3
Marca-passo
Nao 3 10,3 6 10,0 0,960*
Sim 26 89,7 54 90,0
Total 29 60 100,0

*Teste Qui-Quadrado de Pearson **Teste Exato de Fisher
Fonte: Os autores (2022)

DISCUSSAO

Em um estudo observacional transversal realizado com pacientes em tratamento
ambulatorial e hospitalar de IC, em enfermarias de dois hospitais do Rio de Janeiro
- RJ, observou-se que 39,6% do grupo hospitalizado e 32,7% do grupo ambulatorial
apresentaram sintomas de depressao, dados semelhantes ao obtido nesta pesquisa’?.

Novos achados fisiopatolégicos demonstram que, no contexto dessa doenca
cardiaca, alteracdes inflamatdrias, mecanismos neuro-humorais e baixo fluxo cerebral
podem estar associados ao surgimento desses sintomas'?. Porém, para além disso,
a prépria condigdo que essa sindrome impde, bem como as mudangas que ocorrem
devido ao tratamento ao qual o paciente é submetido, podem afetar a qualidade
de vida (QV) dessa pessoa e, consequentemente, aumentar o risco de desenvolver
depressdo’" 8.

Individuos mais deprimidos demonstram uma pior capacidade para o autocuidado
e, desse modo, hda um forte empecilho para a adesdo terapéutica, o que gera um
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evento ciclico no qual héa piora do quadro da IC e piora da QV™. Isso foi demonstrado
pela pesquisa supracitada, que identificou que os pacientes com IC com sintomas de
depressao pontuando igual ou maior que 18 tiveram a QV mais afetada em todas as
dimensdes e piores escores totais'?.

Um estudo realizado pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) com
60.202 (2013) e 90.846 (2019) pessoas de todo o territério brasileiro identificou uma
maior prevaléncia de depressdo autorreferida em individuos do sexo feminino, com
um aumento de 7,6% para 10,2% entre 2013 e 2019" Em contrapartida, uma pesquisa
observacional de corte transversal conduzida em duas unidades basicas de saide de
Pindamonhangaba - SP constatou que, apesar da maior prevaléncia de depressao
nos individuos do sexo masculino, somente as mulheres apresentaram sintomas de
depressdo mais grave''.

Segundo a OMS, a populagdo feminina apresenta maiores indices de disturbios
emocionais, visto que ela enfrenta diversas dificuldades nas atividades do cotidiano
e no cuidado de casa e da familia?®. Além disso, as mulheres também tendem mais a
identificar a presencga de sintomas e buscar ajuda profissional do que os homens, o que
contribui com o diagndstico de transtornos psicolégicos, especialmente a depressdo’”.

A autoavaliagdo da salde é considerada um importante indicador subjetivo,
que leva em conta componentes fisicos e emocionais do individuo, bem como seu
bem-estar e a satisfacdo com a prépria vida. Em um estudo transversal realizado com
trabalhadores da saide do municipio de Diamantina— MG, houve uma maior prevaléncia
de autoavaliacdo negativa de salude entre os individuos com diagndstico médico de
alguma doenca ou que apresentavam multimorbidades?'.

Nesta pesquisa, a autoavaliagdo de salide teve uma associagdo com os sintomas
de depressao, demonstrando uma baixa percepgao positiva da salide entre os que
apresentam sintomatologia depressiva. Isso pode ser justificado devido as inUmeras
mudangas que ocorrem na vida do paciente com IC em virtude da condicao clinica
dessa patologia e também do préprio tratamento, que impde limites e alteragdes nem
sempre consideradas agradaveis para quem precisa se submeter'.

Diante disso, percebe-se a importancia de compreender a autoavaliagdo de saude
e utilizéd-la no processo de trabalho dos profissionais de saude, especialmente no
cuidado aos pacientes com IC, a fim de proporcionar uma melhor compreensao do
diagndstico e possibilitar a aceitagdo da nova condicao de vida dessas pessoas.

Quanto a classe funcional, foi utilizada nesta pesquisa a New York Heart
Association (NYHA), baseada no grau de tolerancia do individuo ao exercicio’. Neste
estudo, observou-se uma associagdo entre a varidvel classe funcional e os sintomas
depressivos, evidenciando uma elevada frequéncia de sintomas de depressdo nos que
apresentaram elevado comprometimento funcional. A literatura aponta que, quanto
maior a classe funcional, piores sdo os sintomas e as consequéncias nas atividades
diarias do paciente™.

No que tange a internacdo, sabe-se que tal situagdo nao é desagravel, logo,
compreende-se que had uma forte relacdo entre internacbes e o surgimento de
depressado’. Quando o paciente hospitalizado se apresenta deprimido, é esperado que
haja uma piora dos sintomas da sindrome, principalmente a fadiga e a dispneia, e o risco
de mortalidade torna-se 60% maior em pacientes com IC associada a depressao??3.

Um estudo transversal e descritivo conduzido no setor de emergéncias e nas
enfermarias cardiolégicas de um hospital publico no estado de Pernambuco com 133
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pacientes revelou que 54 individuos com tempo de internagdo menor que 7 dias ja
apresentavam sintomas de depressdo minimos a leves, enquanto 16 entrevistados
demonstraram sintomatologia depressiva moderada a severa®.

Ante a esse contexto, percebe-se o qudo fundamental sdo os profissionais de
enfermagem, que atuam integralmente nao sé na assisténcia hospitalar, mas também na
educacdo em salde dos pacientes para otimizar sua pratica do autocuidado?. Portanto,
é essencial que os enfermeiros tenham o embasamento técnico e cientifico para agir
efetivamente na prevengao de agravos e na promogao da satde desta populagao.

No entanto, o estudo apresenta limitagdes no delineamento transversal, pois ndo é
possivel estabelecer uma relagdo de causa e efeito entre as varidveis obtidas. Portanto,
estudos longitudinais podem ser realizados a fim de observar mais detalhadamente a
associagdo dos sintomas depressivos no processo salde-doenga de pacientes com a
IC.

CONCLUSAO

Os resultados do presente estudo evidenciaram que 32,6% dos entrevistados
referiram presenca de sintomas de depressdo, em que foi possivel observar associagédo
com as varidveis sexo, autoavaliagdo da salde, classe funcional e internagdo por
insuficiéncia cardiaca.

Os resultados do presente estudo tornam-se relevantes para a enfermagem, bem
como para as demais areas da salde, a medida que fornece o perfil sociodemografico
e clinico dessa populacdo e identifica as associagdes com os sintomas de depresséo,
permitindo novas discussdes acerca das politicas publicas e das a¢des de prevencéo,
tratamento e reabilitacdo deste publico nos diferentes niveis de atencéo a satude.

Desse modo, percebe-se também a imprescindibilidade desses achados para
embasar novas pesquisas e subsidiar as intervengdes, principalmente as realizadas pela
enfermagem, com o objetivo de reduzir a presenga de sintomatologia depressiva nos
pacientes com IC através de uma assisténcia integrale, assim, proporcionar uma melhor
qualidade de vida e maior adesdo ao tratamento dessa patologia.
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Factors associated with the symptoms of depression in people with heart failure
ABSTRACT

Objective: Identify the factors associated with the symptoms of depression in people with heart failure. Method: Cross-
sectional study with a quantitative approach, conducted with individuals diagnosed with heart failure in follow-up at
the cardiology outpatient clinic of a university hospital in the municipality of Jodo Pessoa, Paraiba, Brazil. The data was
collected from December 2021 to May 2022 using a sociodemographic and clinical characterization instrument and the
Patient Health Questionnaire-9. Analysis by descriptive and inferential statistics. Results: Of the 89 participants, 32.6%
reported symptoms of depression. In the association between the variables, symptoms of depression were associated
with sex (p=0.004), self-assessment of health (p=0.042), functional class (p<0.001), and hospitalization for heart failure
(p=0.044). Conclusion: Such findings can support new research and nursing interventions to provide comprehensive and
quality care.

KEYWORDS: Heart Failure; Cardiovascular Diseases; Depression; Adult Health; Health of the Elderly.

Factores asociados a los sintomas de depresién de personas con insuficiencia cardiaca
RESUMEN

Objetivo: Identificar los factores asociados a los sintomas de depresién de personas con insuficiencia cardiaca. Método:
Estudio transversal con enfoque cuantitativo, realizado con personas con diagnéstico médico de insuficiencia cardiaca en
seguimiento en el ambulatorio de cardiologia de un hospital universitario del municipio de Jodo Pessoa, Paraiba, Brasil.
Los datos fueron recolectados en el periodo de diciembre de 2021 a mayo de 2022, utilizando un instrumento para
la caracterizacién sociodemogréfica y clinica y el Patient Health Questionnaire-9. Analisis por estadistica descriptiva e
inferencial. Resultados: De los 89 participantes, el 32,6% informé la presencia de sintomas de depresion. En la asociacion
entre las variables, los sintomas de depresidn se asociaron con el sexo (p=0,004), la autoevaluacién de la salud (p=0,042),
la clase funcional (p<0,001) y la hospitalizacién por insuficiencia cardiaca (p=0,044). Conclusién: Tales hallazgos pueden
fundamentar nuevas investigaciones e intervenciones de enfermeria con el objetivo de proporcionar una atencién integral
y de calidad.

DESCRIPTORES: Insuficiencia Cardiaca; Enfermedades Cardiovasculares; Depresion; Salud del Adulto; Salud del Anciano.
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