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Resumo:

Introducdo: As doencas crbnicas nao transmissiveis causam comorbidades, necessitando intervencdes continuas,
dentre elas a depressao, com alto poder incapacitante, possuindo estados de intensidade que oscilam entre casos
leves e graves de carater afetivo, atingindo holisticamente o individuo, manifestando declinios da autoestima,
disposicao e atividades de rotina. Os profissionais militares experimentam constantemente eventos estressores e
condicOes laborais inadequadas, o que contribui para o adoecimento fisico e mental. Objetivo: Identificar ocorréncia de
depressdo em militares de um batalhdo de Aracaju em Sergipe, no ano de 2016. Metodologia: Com aprovacdao CEP-
UNIT/SE 1.300.460, estudo descritivo, qualitativo para avaliacdo de caracteristicas de salde e estilo de vida através de
questiondrio estruturado, contemplando morbidades referidas e uso de medicamentos. Colaboraram com a
intervencao profissionais da enfermagem e medicina destinada a 96 militares participantes da pesquisa: “Saude, Estilo
de Vida e Trabalho dos Policiais Militares de Sergipe”. Resultados: Verificou-se que 12,5% dos militares referiram
depressdo, maior percentual de ocorréncia na faixa etdria de 36 a 45 anos, do sexo masculino. Quanto uso
medicamentoso a maioria dos participantes relataram atitude de automedicacdo. Percebeu-se ainda discretas
manifestacdes de interesse em nao responder. Conclusao: Considerando o indice significativo de depressao relatada e
possiveis omissées nesse grupo sinalizados pelo relato de desconforto e desejo de nao responder. O nivel de
percepcao dos militares das relagdes entre estilo de vida e condicdes de salde precisam ser ressignificados através de
educacdo em salde. As relacdes humanas precisam ser discutidas, despindo as iniquidades, com a finalidade de
prover meios de adocdo de medidas que favorecam as boas condicdes de salde e por seguinte adequado exercicio
profissional da categoria.Referéncias:BRASIL. Ministério da SauUde. Fiocruz. Pesquisa Nacional de Saude 2013.
Percepcdo do estado de salde, estilos de vida e doencas crbnicas. Brasil, Grandes Regides e Unidades das
FederacOes. Rio de Janeiro, 2014. OMS. Ministério da Saude. Relatério Mundial da Saulde. Salude Mental: Nova
concepcao, nova esperanca. Direcdo Geral da Saude.12 edicao, Lisboa. Abril de 2002.



