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APRESENTAÇÃO 
 

O envelhecimento populacional é uma realidade crescente e desafiante no cenário da saúde 
pública mundial. No Brasil, os avanços na medicina, nas políticas públicas e nas condições de 
vida têm proporcionado um aumento significativo na expectativa de vida. Com isso, torna-se 
fundamental refletir e agir sobre a promoção da qualidade de vida na saúde da pessoa idosa, 
abordando suas múltiplas dimensões: física, mental, social, emocional e espiritual. 

Este livro, "Qualidade de Vida na Saúde do Idoso 3", reúne uma coletânea de artigos 
científicos escritos por profissionais de diversas áreas da saúde, que compartilham experiências, 
pesquisas e práticas exitosas voltadas ao cuidado integral do idoso. Cada capítulo oferece uma 
análise aprofundada de temas relevantes, como doenças crônicas, saúde mental, funcionalidade, 
reabilitação, humanização no atendimento, políticas públicas, entre outros aspectos 
fundamentais que impactam diretamente a qualidade de vida dessa população. 

Dando continuidade às edições anteriores, esta terceira edição reforça o compromisso com a 
divulgação de conhecimentos atualizados e a valorização do cuidado multidisciplinar, ético e 
centrado na pessoa idosa. Acreditamos que esta obra será uma importante fonte de consulta 
para profissionais da saúde, pesquisadores, estudantes e gestores, contribuindo para a 
construção de uma sociedade mais inclusiva, respeitosa e preparada para o envelhecimento 
saudável. 

 
Boa Leitura!!! 
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RESUMO 
INTRODUÇÃO: A cronologia da assistência à Saúde Mental revela um passado conturbado, 
marcado por violações dos direitos humanos na psiquiatria. A Lei nº 10.216/01 impulsionou 
movimentos cruciais para um cuidado humanizado. Os avanços nas políticas públicas e a nova 
Constituição Federal foram determinantes na criação dos Centros de Atenção Psicossocial 
(CAPS), proporcionando voz e tratamento digno a indivíduos historicamente negligenciados. 
A pesquisa objetivou caracterizar os idosos em atendimento no CAPS de Itapipoca-CE para ter 
um perfil do desafio a ser enfrentado no campo da Saúde Mental perante o envelhecimento 
humano. MATERIAIS E MÉTODOS: Trata-se de um estudo epidemiológico transversal, 
com abordagem quantitativa que analisou o perfil de idosos (55-75 anos) atendidos no CAPS 
de Itapipoca, Ceará, entre 2022 e 2023. A coleta de dados analisou prontuários de atendimentos 
na unidade e deu início após aprovação do Comitê de Ética em Pesquisa, com o parecer n° 
6.761.183. RESULTADOS: A maioria dos prontuários (59,7%) é de mulheres, e 54,46% dos 
pacientes têm ocupação profissional. A ansiedade foi o transtorno mais comum (13,08%). 
Amitriptilina e Clonazepam (5,08% cada) foram os medicamentos mais prescritos. Os 
profissionais mais atuantes no acompanhamento são Enfermeiros (73,61%), Médicos (49,29%) 
e Psicólogos (41,66%). DISCUSSÃO: Estudos indicam maior procura feminina por fatores 
culturais e destacam o trabalho como risco à saúde mental. Ansiedade e depressão relacionam-
se a mudanças sociais e tecnológicas que intensificam pressões, levando ao uso de 
medicamentos. Alterações fisiológicas agravam efeitos adversos. A equipe multidisciplinar é 
essencial para um tratamento eficaz. CONCLUSÃO: Destaca-se a influência do gênero, da 
economia e do uso de medicamentos nos transtornos psicossociais em idosos de Itapipoca. A 
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alta incidência de ansiedade e depressão exige um atendimento especializado e políticas 
públicas eficazes para um cuidado humanizado no envelhecimento. 
 
PALAVRAS-CHAVE: Assistência a Idosos; Atenção Primária à Saúde; Serviços de Saúde 
Mental. 
 
ABSTRACT 
INTRODUCTION: The chronology of Mental Health Assistance in Brazil uncovers a 
disturbed past, characterized by violations of Human Rights in psychiatry. The Law no 
10,216/01 promoted crucial actions towards humanized care. The advances in public policies 
and the new Federal Constitution were decisive in the creation of the Psychosocial Care Centers 
(CAPS), providing a voice and a worthy treatment to historically neglected individuals. The 
study aimed to characterize the elderly people requiring assistance at CAPS from Itapipoca city, 
state of Ceará – Brazil, with the intention of discovering the challenge confronted by the Mental 
Health in the face of aging. METHODS: It was a cross-sectional epidemiological study, using 
a quantitative approach, in which analyzed elderly persons between 55 and 75 years old treated 
at CAPS in Itapipoca between 2022 and 2023. Data collection analyzed medical records from 
patients treated at CAPS and was only initiated after being authorized by the Research Ethics 
Committee (no 6,761,183). RESULTS: The majority of patients (59.7%) were women and 
54.46% of all patients were employed.Anxiety was the most common disorder (13.08%). 
Amitriptyline and Clonazepam (5.08% for both) were the most prescribed medications. 
DISCUSSION: Studies indicate that women are more likely to seek out mental health services, 
due to cultural factors and they highlight work as the primary risk to mental health. Anxiety 
and depression are related to social and technological changes, which increases stress and leads 
to the use of medications. Physiological alterations may aggravate adverse effects. the 
multidisciplinary team is essential for an effective treatment. CONCLUSION: It is highlighted 
the influence of gender, economical status and use of medications in psychosocial disorders 
affecting elderly people from Itapipoca. The high incidence of anxiety and depression requires 
specialized treatment and effective public policies for a humanized care of elderly people. 
 
KEYWORDS: Old Age Assistance; Primary Health Care; Mental Health Services. 
 
1. INTRODUÇÃO 

A história da psiquiatria no Brasil é marcada pela violação dos direitos humanos, com 

o tratamento de saúde mental até meados do século XX sendo realizado principalmente em 

hospitais psiquiátricos, onde os pacientes eram marginalizados e sujeitos a práticas de 

contenção e institucionalização prolongada. No entanto, com a Lei nº 10.216/01, ocorreu uma 

transição para um modelo de assistência baseado na comunidade, priorizando os direitos 

humanos e a desinstitucionalização. Como uma alternativa, a Reforma Psiquiátrica surgiu como 

uma crítica ao modelo manicomial tradicional, visando transformar a forma de tratar pessoas 

com necessidades de cuidados em saúde mental. Focada na reabilitação do paciente e na 

reintegração social, a reforma buscou substituir a prática de exclusão pela humanização, 

promovendo o tratamento em ambientes comunitários que envolvem as famílias e a sociedade 

(Martins et al., 2021). 
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Com a Constituição Federal de 1988 e a criação do Sistema Único de Saúde (SUS) na 

década de 1980, surgiram novas políticas de saúde mental, como os Centros de Atenção 

Psicossocial (CAPS) e Redes de Atenção Psicossocial (RAPS), que substituíram o modelo 

asilar, oferecendo cuidados em ambientes ambulatoriais e priorizando a desinstitucionalização, 

autonomia e engajamento cívico dos usuários. A partir dos CAPS, a saúde mental no Brasil 

deixou de focar na doença e internação, adotando um tratamento que estimula a socialização e 

a reintegração social, incluindo a reinserção no mercado de trabalho e o fortalecimento dos 

laços comunitários. Esse modelo, apoiado pela Reforma Psiquiátrica, representa um avanço 

significativo na promoção de uma vida digna e integrada, respeitando as diferenças individuais 

e promovendo a humanização no tratamento (Costa et al., 2016).  

Essa evolução psicológica e social é ainda mais significativa ao observar que o Brasil 

enfrenta um crescimento acelerado da população idosa, e a cidade de Itapipoca, no Ceará, 

reflete essa transformação demográfica. Com esse envelhecimento populacional, surgem novos 

desafios relacionados à saúde mental, que impactam diretamente a qualidade de vida dessa faixa 

etária. As condições de saúde mental mais prevalentes entre os idosos incluem depressão, 

ansiedade e demências, transtornos que comprometem sua autonomia e relações sociais. Esses 

problemas afetam não apenas o idoso, mas também sua família e cuidadores, exigindo uma 

abordagem abrangente para prevenção e tratamento (Filippin et al., 2021). 

Os Centros de Atenção Psicossocial (CAPS) têm sido fundamentais para fortalecer a 

assistência em saúde mental, adotando uma abordagem de reabilitação psicossocial e adaptando 

o tratamento à realidade social dos pacientes. Com equipes multidisciplinares, os CAPS 

oferecem atendimentos individuais e coletivos, oficinas terapêuticas e suporte familiar, 

promovendo um cuidado que vai além dos aspectos biológicos. Surgindo como um mecanismo 

para a desinstitucionalização dos cuidados, os CAPS se consolidaram como referência no 

tratamento de transtornos psicossociais graves e persistentes, promovendo a inclusão social, 

evitando hospitalizações desnecessárias e oferecendo um cuidado mais humanizado e 

contextualizado (Mielke et al., 2008). Esta abordagem é particularmente relevante em 

Itapipoca, onde os serviços do CAPS têm sido essenciais para o fortalecimento da rede local de 

apoio à saúde mental. 

A psiquiatria no Brasil passou por transformações significativas nas últimas décadas, 

especialmente com a Reforma Psiquiátrica iniciada nos anos 1980. Antes desse período, o 

modelo assistencial era centrado em internações prolongadas, frequentemente resultando no 

isolamento social e estigmatização dos pacientes. Com a promulgação da Lei nº 10.216/2001, 
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houve uma mudança de paradigma, priorizando a reabilitação psicossocial e o tratamento em 

serviços comunitários de base territorial (Brasil, 2001). 

No caso dos idosos, o CAPS desempenha um papel crucial na promoção da saúde mental 

e na prevenção de agravos psicológicos. A literatura aponta que transtornos psicossociais na 

terceira idade estão frequentemente associados ao isolamento social, perdas afetivas e 

condições clínicas debilitantes (Scortegagna et al., 2012). Nesse sentido, o CAPS contribui para 

a reintegração social dos idosos, oferecendo espaços de convivência, atividades terapêuticas e 

suporte psicológico especializado. 

Estudos demonstram que programas voltados para a terceira idade nos CAPS são 

eficazes na redução de sintomas depressivos e ansiosos, além de contribuírem para a melhoria 

da autoestima e da qualidade de vida dos idosos (Silva et al., 2015). O suporte às famílias e 

cuidadores é um aspecto essencial, garantindo que o idoso receba um cuidado integral e 

contínuo.  

Em cidades como Itapipoca-CE, onde a população idosa cresce e enfrenta desafios no 

acesso à saúde mental, os CAPS tornam-se ainda mais essenciais. Sua abordagem 

interdisciplinar, combinando assistência psicológica, atividades ocupacionais e atendimento 

psiquiátrico, oferece um cuidado mais amplo e eficiente, fortalecendo os vínculos sociais e 

prevenindo o agravamento de transtornos psicossociais na melhor idade (Vale et al., 2018). 

Diante do cenário de envelhecimento populacional e da crescente demanda por serviços 

de saúde mental, a relevância dos CAPS para a população idosa se torna ainda mais evidente. 

Esses centros representam um avanço significativo na maneira como o Brasil lida com a saúde 

mental dos idosos, oferecendo um atendimento humanizado e focado na reintegração social. É 

imprescindível que as políticas públicas continuem a fortalecer essa rede de assistência, 

garantindo que a população idosa tenha acesso a cuidados dignos e eficazes (Mourão et al., 

2016). 

A pesquisa objetivou caracterizar os idosos em atendimento no CAPS de Itapipoca-CE 

para ter um perfil do desafio a ser enfrentado no campo da Saúde Mental perante o 

envelhecimento humano.  
 

2. MATERIAIS E MÉTODOS 
Esse estudo trata-se de uma pesquisa epidemiológica de caráter transversal, que adota 

uma abordagem quantitativa para analisar os desafios dos transtornos psicossociais em idosos 

(55-75 anos) atendidos pelo Centro de Atenção Psicossocial do município de Itapipoca, no 
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Ceará, tendo como pergunta norteadora do trabalho: “Qual o perfil dos idosos em atendimento 

no Centro de Atenção Psicossocial?”. 

A população deste estudo compreende idosos que foram atendidos pelo CAPS de 

Itapipoca, tendo como critérios de inclusão pacientes entre 55 e 75 anos, diagnosticados com 

transtornos psicossociais e que foram acompanhados pelo CAPS entre os anos de 2022 e 2023. 

Os critérios de exclusão foram pacientes que não atendem a faixa etária de 55 a 75 anos de 

idade, prontuários não preenchidos e prontuários que não estão entre os anos de 2022 e 2023.  

Para a coleta e organização das informações extraídas dos prontuários, foi utilizada uma 

tabela padronizada com as seguintes variáveis: sexo, idade, data de admissão, ocupação 

profissional, Classificação Internacional de Doenças e Problemas Relacionados à Saúde (CID-

10), medicamentos e acompanhamento. A obtenção das informações foi realizada pelas 

bolsistas da iniciação científica do Centro Universitário Inta (UNINTA) Campus Itapipoca.  

O acesso aos dados informados nesse estudo, foram obtidos posteriormente à aprovação 

do Comitê de Ética em Pesquisa (CEP), através do parecer 6.761.183 e da autorização da 

coordenação do CAPS de Itapipoca. Por meio da obtenção dessas informações, foi construído 

a análise desse estudo, sendo conduzido em conformidade com as diretrizes éticas da pesquisa 

com seres humanos. 

 

3. RESULTADOS  

As variáveis selecionadas os quais abordam o tema “Envelhecimento E Os Desafios Da 

Rede De Atenção Psicossocial Em Itapipoca-Ce: Um Olhar Para A Saúde Mental Do Idoso” 

foram distribuídos em Gráficos e Tabelas categorizando as variáveis em sexo, ocupação, CID, 

medicamentos e acompanhamento profissional. 
 
 

Figura 1. Caracterização da população do estudo por sexo, 2022-2023. 
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Fonte: autoria própria (2025). 

 
Ao analisar a Figura 1 é possível notar a grande porcentagem de pessoas do sexo 

feminino, representada por 59,7% dos prontuários sobre pessoas do sexo masculino, 

representada por 40,3%. 
 

Figura 2. Caracterização da população do estudo por ocupação, 2022-2023. 

 
Fonte: autoria própria (2025). 

 
Ao observar a Figura 2 é perceptível que 54,46% dos pacientes estão empregados, 

10,77% são aposentados e que uma quantidade significativa de prontuários está vazia (34,62%), 

nesse contexto, é importante destacar que isso pode indicar falhas no preenchimento dos 

prontuários. 
 
Tabela 1. Caracterização da população do estudo por classificação internacional de doenças e problemas 

relacionados à saúde (cid-10), 2022-2023. 
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CID Valor absoluto Porcentagem 

F00 2 0,57% 

F06 11 3,13% 

F07 2 0,57% 

F09 1 0,28% 

F10 8 2,27% 

F12 1 0,28% 

F13 11 3,13% 

F14 2 0,57% 

F16 4 1,14% 

F17 2 0,57% 

F19 1 0,28% 

F20 11 3,13% 

F22 3 0,85% 

F23 5 1,42% 

F25 2 0,57% 

F29 8 2,27% 

F31 9 2,56% 

F32 32 9,10% 

F33 2 0,57% 

F40 6 1,71% 

F41 46 13,08% 

F43 7 1,99% 

F44 10 2,84% 

F45 3 0,85% 

F60 8 2,27% 

F64 4 1,14% 

F70 1 0,28% 

F71 7 1,99% 

F79 2 0,57% 

F91 1 0,28% 



 

 40 

F99 2 0,57% 

G 7 1,99% 

M 3 0,85% 

R 4 1,14% 

T 1 0,28% 

Z 3 0,85% 

Preenchido 94 65,97% 

Vazio 49 34,03% 
 

Fonte: autoria própria (2025). 
 

Ao analisar a Tabela 1, que expressa o Código Internacional de Doenças (CID), é 

revelado um número significativo de prontuários vazios, sem registro de diagnóstico, o que 

pode representar dificuldades na identificação da condição clínica ou até mesmo falhas no 

preenchimento. Entre os diagnósticos registrados, a maior prevalência corresponde ao F41, 

código que se refere a vários tipos de transtornos ansiosos, que podem afetar qualquer pessoa; 

seguido pelo F32, que se refere a episódios depressivos, que podem ser leves, moderados ou 

graves.   
 

Tabela 2. Caracterização da população do estudo por medicamentos, 2022-2023. 
 

Medicamentos Valor absoluto Porcentagem 

Acetilcisteína 1 0,36% 

Ácido fólico  1 0,36% 

Alprazolan  8 2,90% 

Amantadina  1 0,36% 

Amiodarona  1 0,36% 

Amitriptilina  14 5,08% 

Amlodipina  2 0,73% 

Atenolol  1 0,36% 

Atorvastatina  1 0,36% 

Benflogin  1 0,36% 

Bromazepam  1 0,36% 
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Captopril  2 0,73% 

Carbonato de lítio  1 0,36% 

Carvedilol  1 0,36% 

Ciprofloxacino  1 0,36% 

Citalopram  2 0,73% 

Clomipramina  1 0,36% 

Clonazepam  14 5,08% 

Clopidogrel  1 0,36% 

Clorpromazina  3 1,09% 

Depakene  2 0,73% 

Desvenlafaxina  2 0,73% 

Diazepam  7 2,54% 

Dicloridrato de betaistina 1 0,36% 

Domperidona 1 0,36% 

Duloxetina  3 1,09% 

Enalapril  1 0,36% 

Escitalopram  8 2,90% 

Espironolactona  1 0,36% 

Eszoplicona  1 0,36% 

Ezetimiba  1 0,36% 

Fenobarbital  2 0,73% 

Fluoxetina  12 4,35% 

Furosemida  1 0,36% 

Ginkgo Biloba  1 0,36% 

Glibenclamida 1 0,36% 

Haloperidol  4 1,45% 

Hidroclorotiazida  5 1,81% 

Loratadina  1 0,36% 
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Losartana  10 3,63% 

Memantina 1 0,36% 

Metoprolol  1 0,36% 

Morfina  1 0,36% 

Neozine  3 1,09% 

Nitrazepam  1 0,36% 

Olanzapina  2 0,73% 

Omeprazol  2 0,73% 

Pamelor  1 0,36% 

Paroxetina  5 1,81% 

Pindolol de magnésio 1 0,36% 

Pregabalina  4 1,45% 

Prometazina  3 1,09% 

Propranolol  1 0,36% 

Quetiapina  5 1,81% 

Risperidona  8 2,90% 

Salbutamol  1 0,36% 

Sertralina  3 1,09% 

Silimarina  1 0,36% 

Simeticona  1 0,36% 

Sinvastatina  3 1,09% 

Topiramato  2 0,73% 

Venlafaxina 2 0,73% 

Zolpidem  5 1,81% 

Vazio 50 34,72% 

Preenchido 94 65,28% 

 
 

Fonte: autoria própria (2025). 
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Ao observar a Tabela 2, foi verificado a caracterização da população do estudo por 

medicamentos, no qual também é perceptível observar a grande quantidade de prontuários sem 

o seu devido preenchimento, representado por 65,28%. Entretanto, dentro das informações 

obtidas, o clonazepam e a amitriptilina (5,08%) são os mais utilizados, seguido pela fluoxetina 

(4,35%), losartana (3,63%), risperidona e escitalopram (2,90%). 

 

Figura 3. Caracterização da população do estudo por acompanhamento profissional, 
2022-2023. 

 
Fonte: autoria própria (2025). 

 

Ao analisar a  Figura 3, é evidenciado que diversas profissões atuam no CAPS, no 

entanto, nem todos os pacientes fazem acompanhamento com todos os prestadores de serviços, 

sendo perceptível a disparidade no acompanhamento entre as profissões que são mais populares 

na área da Saúde Mental (Enfermeiro, Médico e Psicólogo) e as que lutam para adentrar em 

mais espaços. Ademais, o gráfico mostra que a quantidade de prontuários sem dados de 

acompanhamento é mínima. 

 

4. DISCUSSÃO 
Os estudos selecionados os quais abordam o tema “Envelhecimento E Os Desafios Da 

Rede De Atenção Psicossocial Em Itapipoca-Ce: Um Olhar Para A Saúde Mental Do Idoso”, 

foram distribuídos em subtópicos de modo a objetivar a discussão acerca da comparação dos 

estudos publicados com os resultados da presente pesquisa. 

 

4.1 Influência do sexo apresentada na população do estudo 
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Segundo Zanello et al., (2015), a predominância feminina nos serviços de saúde mental 

está associada a construções sociais que reforçam a masculinidade hegemônica, marcada pela 

força e invulnerabilidade, e a feminilidade, frequentemente ligada à fragilidade e a aspectos 

biológicos, como a reprodução. Em consonância com essa perspectiva, Levorato et al., (2014) 

aponta que a relação entre gênero e busca por serviços de saúde tem sido amplamente 

investigada, sendo constatado que as mulheres recorrem a esses serviços com maior frequência 

do que os homens. 

Nesse cenário, é possível evidenciar que os serviços de saúde enfrentam desafios para 

atender adequadamente às demandas femininas, de modo a refletir a invisibilidade e a 

complexidade das questões que envolvem essa população, em especial quando se trata de 

senhoras na melhor idade, que possuem necessidades específicas. (Alves e Rosa., 2016; Lima 

et al., 2018). 

 

4.2 Ocupação como um fator agravante aos transtornos da pessoa idosa 

Ao comparar com o estudo de Paiva et al., (2019) que aponta o mercado de trabalho 

como uma das possíveis causas agravantes da saúde mental, foi possível observar que os 

transtornos psicossociais atingem em sua maioria usuários economicamente ativos, de modo a 

representar pessoas que estão inseridas no mercado de trabalho ou estão em busca de emprego. 

Este estudo apresenta usuários de faixa parcialmente economicamente ativa, de 55 a 75 anos, 

no qual a maioria representada por 54,61% possui trabalho para sustentar a família, 10,77% são 

aposentados e 34,62% correspondem a prontuários vazios. Nesse sentido, os problemas 

econômicos podem também estar relacionados à alta prevalência desses quadros, em virtude da 

dificuldade de cumprir com a responsabilidade de efetuar pagamentos, comprar bens 

necessários e manter hábitos, como dito por Costa et al., (2019). 

 

4.3 Predominância de CID’s  
Häfele, Nobre e Siqueira (2023) destacam em sua pesquisa, a preocupante prevalência 

global de transtornos psicossociais como a depressão (CID F32) e a ansiedade (CID F41), que 

em conjunto, afetam aproximadamente 8% da população mundial. No entanto, o presente 

estudo, ao analisar especificamente a população idosa atendida em um Centro de Atenção 

Psicossocial (CAPS), observou uma realidade ainda mais alarmante. Os resultados revelaram 

que 13,08% dos pacientes foram diagnosticados com ansiedade, enquanto 9,10% apresentavam 

depressão. Tal achado reforça a vulnerabilidade aumentada de idosos ao desenvolvimento de 

ansiedade e depressão, em consonância com as evidências apresentadas por Morero et al. 
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(2025) esse quadro complexo se agrava na terceira idade, onde a depressão pode ser 

desencadeada por uma perspectiva pessimista em relação ao futuro, alimentada por idealizações 

de fracasso e sentimentos de inutilidade. A ansiedade, por sua vez, surge da percepção das 

limitações físicas e cognitivas que acompanham o processo natural de envelhecimento (Oliveira 

et al., 2006). 

4.4 Análise do perfil farmacoterapêutico dos idosos. 

Segundo Silva et al., (2020), o uso de medicamentos possui variações para cada país. 

No Brasil, o trabalho mostrou que os benzodiazepínicos e os antidepressivos são os tipos de 

remédios mais prescritos, legitimando os achados deste estudo, onde a Amitriptilina e 

Clonazepam são os medicamentos mais prescritos tanto no CAPS de Itapipoca como nos 

achados do autor citado. O trabalho traz outro dado importante, as mulheres se destacam quando 

se trata de uso de medicamentos, podendo ter uma associação com o fato de elas serem as que 

mais procuram esses serviços. 

Nos estudos de Rocha et al., (2013), é mencionado que nas micro áreas pesquisadas, 

duas se destacaram pela grande quantidade de idosos que utilizavam medicação, de maneira a 

levantar a hipótese que por ser próximo a Unidade de Saúde, teria uma relação com a 

prevalência do uso de psicofármacos. 

Nos estudos de Paula et al., (2012), é mencionado que a população idosa corre mais 

riscos de sofrer reações adversas mais graves a medicamentos, pois eles apresentam um quadro 

maior de doenças, dessa maneira, consomem mais medicamentos, de maneira a apresentar o 

risco de sobrecarregar o organismo. Ademais, o organismo de um idosos é mais delicado devido 

às alterações que o envelhecimento causa no corpo humano, de modo a comprometer a 

metabolização e ação dos fármacos. Outro fator destacado é o desconhecimento sobre a eficácia 

e a associação de outros medicamentos, a chamada Polifarmácia, um risco à Saúde Pública por 

conta dos riscos de efeitos adversos e intoxicação. 

Os estudos de Romano-Lieber et al., (2002) corroboram com os de Paula et al., (2012), 

através de uma análise da quantidade de medicamentos que idosos utilizam em diversos países 

durante internações. É ressaltado que a prescrição inadequada de medicamentos causa reações 

adversas e que o organismo do idoso sofre alterações constantemente por conta do 

envelhecimento, dessa maneira é necessário conhecimento sobre a fisiologia do corpo do idoso, 

da farmacodinâmica e da farmacocinética. 

 
4.5 Acompanhamento dos profissionais de saúde no CAPs. 
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O CAPS Itapipoca possui uma gama de profissionais da saúde em seu centro, 

principalmente enfermeiros, médicos e psicólogos entre uma necessária equipe 

multiprofissional, nesse sentido, a equipe multidisciplinar é uma ferramenta importante para 

que o serviço prestado ocorra da melhor forma possível, garantindo qualidade no tratamento do 

paciente e assistência a família (Pini et al., 2023).  

Diante disso, segundo Vasconcellos., et al (2010) é essencial ampliar a presença de 

profissionais especializados nos serviços de saúde mental, de modo a garantir um atendimento 

mais abrangente e uma melhor qualidade de vida aos pacientes. A implementação de uma 

equipe multiprofissional bem estruturada não apenas melhora a eficácia das intervenções 

terapêuticas, mas também assegura que o paciente seja tratado de forma integral, a fim de 

considerar todas as suas necessidades físicas e emocionais. 

 

5. CONCLUSÃO 
Este trabalho revelou que a maior parte dos idosos assistidos pelo CAPS de Itapipoca 

com diagnóstico de distúrbios psicossociais são do sexo feminino. Este fenômeno está ligado à 

hegemonia masculina e à feminilidade, ao apresentar desafios aos profissionais de saúde, 

particularmente no cuidado com as mulheres de idade avançada, que apresentam necessidades 

específicas. Portanto, este grupo necessita de monitoramento e assistência especializada.    

Ademais, a maioria dos usuários declara trabalhar, o que evidencia a pressão psicológica 

ligada a questões econômicas. Os transtornos psicossociais mais frequentes incluem ansiedade 

e depressão, condições que se intensificam na velhice devido à visão negativa do futuro, além 

das restrições físicas e cognitivas, nesse sentido, tal questão exige um atendimento 

especializado e políticas públicas eficazes para um cuidado humanizado. Os benzodiazepínicos 

e antidepressivos são os medicamentos mais comumente receitados para este grupo, com ênfase 

na Amitriptilina e no Clonazepam.  

Apesar do CAPS de Itapipoca possuir uma equipe de saúde multidisciplinar competente, 

é crucial expandir essa equipe com profissionais especializados em saúde mental, com o 

objetivo de aumentar a eficiência e os resultados do tratamento terapêutico. 
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