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Introducéo
A soliddo é entendida como um sentimento angustiante,
desagradavel, que acompanha a percepcdo de que as
necessidades sociais ndo sdo atendidas pela quantidade
ou qualidade dos relacionamentos sociais existentes na
vida de alguém. Possui dois componentes, um cognitivo e
um emocional, que fazem com que a solidao possa ocorrer
mesmo quando a pessoa nao esta objetivamente sozinha.
Os relatos sobre pessoas solitdrias tém aumentado
cotidianamente e sabe-se do impacto da soliddo na
gualidade de vida, mas a avaliagédo soliddo e das relacdes
entre soliddo e depressao sdo escassas no Brasil.
O objetivo desse estudo foi avaliar os niveis de solidao e
de sintomas depressivos em estudantes da Universidade
Federal do Triangulo Mineiro (UFTM).

Resultados e Discusséo

Utilizou-se um guestionario sobre questdes
socioecondémicas, sociais e cotidianas, a Escala Brasileira
de Soliddo (UCLA-BR), Escala Percepcdo do Suporte
Social (EPSS) e o Questionario sobre a Saude do Paciente
(PHQ-9). Fizeram parte da pesquisa 574 estudantes de
graduacdo, entre 18 e 54 anos, de ambos 0s sexos.
Obteve-se representagdo de 21 dos 25 cursos de
graduacgdo da UFTM.

Na amostra observou-se que 2,4% sentia solidao intensa,
8,5% moderada, 35,7% leve e 53,3% minima. Houve
triagem positiva para depressdo em 38,8% dos
estudantes, desses 3,7% indicaram depressdo severa.
Houve correlacdo positiva moderada entre a soliddo e a
depressao (rho = 0,42), negativa entre soliddo e suporte
social (rho = - 0,36) e entre depressdo e suporte social
(rho= - 0,24). Isto demonstra que quanto mais suporte
social o individuo tem, menor serd a probabilidade de
depressao e soliddo; e que individuos com soliddo séo
mais propensos a ter depressao.

Figura 1. Classificacéo da Depresséo.

Triagem

Moderada

\ ™

positiva
38,8%

Figura 2. Classificag&o da Soliddo

9% 29

m Soliddo Minima  m Solidao Leve

Soliddo Moderada = Soliddo Intensa

Conclusdes

A correlacdo entre as escalas sugere que uma parcela
significativa dos universitarios ndo possui suporte social
suficiente, apresentam soliddo, alguns em nivel intenso e
apresentam sintomas depressivos compativeis com
diagnostico de Episédio Depressivo Maior.

Diante desta realidade faz-se necessaria a implementacao
de acdes interventivas que possam dar suporte e
acolhimento aos estudantes, minimizando seus niveis de
soliddo e auxiliando no combate aos casos de depresséo.
Aumentar o numero de profissionais que realizam o
acompanhamento dos estudantes, pensar em encontros
de socializacao, entre outras propostas poderia melhorar o
estado emocional dos estudantes da UFTM.
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