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Resumo 

Objetivo: Avaliar presença e intensidade de sintomatologia depressiva e autoestima em 

queimados. Métodos:  Estudo quantitativo, exploratório-descritivo, com 36 participantes do 

Centro de Tratamento de Queimados de Londrina/PR, entre janeiro 2016 e maio 2019. 

Entrevistas realizadas em dois momentos com aplicação das escalas psicométricas para 

depressão (Beck, Hamilton e Montgomery-Asberg), de autoestima de Rosenberg e questionário 

semiestruturado. Análise dos dados pelos testes de Shapiro-Wilk, qui-quadrado, Mann-Whitney 

e t de Student, coeficiente de correlação de Spearman. Resultados: Maioria dos participantes 

apresentou autoestima baixa com piora na mesma da primeira para segunda entrevista, com 

significância para renda (p=0,007), possuir diagnóstico depressivo prévio (p=0,04), professar 

fé (p=0,005). Maioria apresentou sintomatologia depressiva moderada e grave, com acentuação 

da intensidade do primeiro para o segundo momento de avaliação. Conclusão: evoluiu com 

aumento a intensidade de sintomas depressivos e piora na autoestima relacionada a autoimagem 

causada pela queimadura. 
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Palavras-chave: Depressão; Autoimagem; Unidades de queimados; Saúde mental; Escalas de 

graduação psiquiátrica. 

 

Abstract 

Objective: To evaluate the presence and intensity of depressive symptoms and self-esteem in 

burns. Methods: Quantitative, exploratory-descriptive study, with 36 participants from the 

Burns Treatment Center in Londrina / PR, between January 2016 and May 2019. Interviews 

conducted in two moments with the application of psychometrics scales for depression (Beck, 

Hamilton and Montgomery-Asberg), Rosenberg's self-esteem and semi-structured 

questionnaire. Data analysis using the Shapiro-Wilk, chi-square, Mann-Whitney and Student t 

tests, Spearman's correlation coefficient. Results: Most participants showed low self-esteem, 

worsening from the first to the second interview, with significance for income (p = 0.007), 

having a previous depressive diagnosis (p = 0.04), professing faith (p = 0.005). Most presented 

moderate and severe depressive symptoms, with an increase in intensity from the first to the 

second evaluation moment. Conclusion: the intensity of depressive symptoms increased and 

worsened self-esteem related to self-image caused by burns. 

Keywords: Depression; Self-image; Burn units; Mental health; Psychiatric graduation scales. 

 

Resumen 

Objetivo: Evaluar la presencia e intensidad de síntomas depresivos y autoestima en 

quemaduras. Métodos: Estudio cuantitativo, exploratorio-descriptivo, con 36 participantes del 

Centro de Tratamiento de Quemaduras de Londrina / PR, entre enero de 2016 y mayo de 2019. 

Entrevistas realizadas en dos momentos con la aplicación de escalas psicométricas para la 

depresión (Beck, Hamilton y Montgomery-Asberg), Autoestima de Rosenberg y cuestionario 

semiestructurado. Análisis de datos mediante las pruebas de Shapiro-Wilk, chi-cuadrado, 

Mann-Whitney y t de Student, coeficiente de correlación de Spearman. Resultados: La mayoría 

de los participantes mostró baja autoestima, empeoramiento de la primera a la segunda 

entrevista, con significancia para la renta (p = 0,007), tener un diagnóstico depresivo previo (p 

= 0,04), profesar la fe (p = 0,005). La mayoría presentó síntomas depresivos moderados y 

severos, con aumento de intensidad desde el primer al segundo momento de evaluación. 

Conclusión: la intensidad de los síntomas depresivos aumentó y empeoró la autoestima 

relacionada con la autoimagen provocada por las quemaduras. 

Palabras-clave: Depresión; Auto imagen; Unidades de quemados; Salud mental; Escalas de 

graduación psiquiátrica. 
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1. Introdução 

 

A queimadura é uma das condições mais cruéis na vida do ser humano, tem origem 

imprevista e efeito imediato além de ser o quarto tipo de trauma global mais frequente, porém, 

em países desenvolvidos a taxa de mortalidade tem reduzido devido ao alto investimento em 

tratamento e campanhas de prevenção (WHO, 2018).  

Dificuldades psicológicas aparecem após a queimadura e sintomas depressivos são 

comuns (Nilsson et al, 2019). A questão do prejuízo emocional em queimados tem sido uma 

área ainda pouco explorada (Montarroyos; Cabana;  Lima & Albuquerque, 2016) e indivíduos 

com patologias emocionais estão mais suscetíveis a queimaduras ou até a própria sequela pode 

predispor ao desenvolvimento de desordens mentais (Mahendraraj; Durgan & Chamberlain, 

2016).   

Nos países de baixa e média renda o tratamento de queimadura é moroso e as lesões 

ocasionam problemas devastadores no âmbito físico, incapacita para o trabalho, compromete a 

autonomia psicológica, social e financeira, além de interferir na autoimagem com consequente 

piora na autoestima, acarreta depressão e pode levar ao suicídio (Rybarczyk et al, 2017;  Zaid; 

Yaqoob & Noreen, 2017; Montarroyos et al, 2016).  

A depressão é o quadro emocional mais frequente em queimados, que ao 

“enxergarem” o corpo de forma desfigurada sofrem alterações irreversíveis na própria 

identidade, prejudicando a vida cotidiana devido sofrimento psíquico, por isso, estudar a 

implicação da autoestima no desenvolvimento de sintomatologia depressiva é fundamental 

(Halliwell; 2015). Ainda pouco se tem investigado e se conhece acerca do indivíduo queimado, 

sua autoestima e desenvolvimento de sintomas depressivos após o acidente (De Oliveira Freitas 

et al,  2019). 

O objetivo do presente estudo foi analisar a presença e intensidade de sintomatologia 

depressiva e autoestima em participantes queimados atendidos em centro especializado. 

 

2. Método 

 

Tipo de estudo 

 

Estudo quantitativo, exploratório, descritivo (Pereira et al, 2018). 
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2.1 Cenário 

 

Foi realizado com indivíduos queimados atendidos no Centro de Tratamento de 

Queimados (CTQ), do Hospital Universitário de Londrina, em Londrina (PR). Esse centro de 

alta complexidade atende indivíduos adultos, é composto por 16 leitos, sendo seis destes na 

UTI e funciona como campo de estágio para cursos de graduação e pós graduação.  

 

2.2 Critérios de seleção 

 

A amostra utilizada foi não probabilística, contando com 36 indivíduos que estiveram 

em tratamento na unidade.  

Foram incluídos participantes com 18 anos ou mais, de ambos os sexos, com história 

de queimadura de qualquer causa e extensão de 2º ou 3º graus, que permaneceram internados 

por no mínimo 30 dias, com condições cognitivas para responder ao questionário e escalas 

psicométricas, participar dos dois momentos de entrevistas. 

Não foram incluídos aqueles que internaram exclusivamente para cirurgia reparadora, 

os acometidos por outras doenças de pele que não queimaduras e queimados que foram 

internados novamente para realização de mais procedimentos. Foi excluído do estudo um 

participante que recusou participar da segunda entrevista. 

 

2.3  Coleta de dados 

  

A coleta de dados foi realizada de janeiro de 2017 a maio de 2019 pela pesquisadora 

principal do estudo por meio de entrevista em sala privativa com aplicação de questionário 

semiestruturado confeccionado pelos pesquisadores e quatro escalas psicométricas em dois 

momentos distintos.  O primeiro momento ocorreu na alta hospitalar ou no primeiro retorno 

entre 7 a 14 dias pós-alta e o segundo momento se deu entre a quarta e sexta semana posterior 

ao primeiro retorno, ocasião em que foram reavaliados a presença e curso de sintomas. 

Na primeira entrevista foi aplicado questionário confeccionado pelos pesquisadores 

para caracterização sociodemográfica, referentes a queimadura (idade, sexo, cor da pele, estado 

civil, escolaridade, renda familiar, grupos de apoio, estação do ano, circunstância do acidente, 

grau da queimadura, etiologia, agente, mudança na vestimenta) e escalas psicométricas para 

avaliação de sintomatologia depressiva e autoestima. Utilizou-se o Inventário de Depressão de 

Beck (IDB), Escala de Depressão de Hamilton (HAM-D) e Escala de Depressão de 
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Montegomery-Asberg (MADRS) e a Escala de Autoestima de Rosenberg, estas também usadas 

na segunda entrevista.  

A Escala de Autoestima de Rosenberg não possui ponto de corte estabelecido e na 

literatura se utilizam diferentes pontuações; estabelecido que quanto menor a pontuação, menor 

a autoestima e categorizado como baixa ou insatisfatória quando o escore final da escala 

indicasse menos de 10 pontos, média de 11 a 20 pontos e alta ou satisfatória de 21 a 30 pontos 

(Dini, Quaresma & Ferreira, 2004). 

 

2.4 Análise e tratamento dos dados 

 

Os dados quantitativos da caracterização sociodemográfica e os das escalas 

psicométricas foram digitados pelo pesquisador e exportados para o Statistical Package for the 

Social Sciences (SPSS) versão 20.0 no qual foram realizadas as análises. O teste de Shapiro- 

Wilk foi utilizado para análise descritiva. Os dados categóricos foram comparados com o teste 

de qui-quadrado; os testes não paramétricos de Mann-Whitney e o t de Student não pareado 

foram utilizados para comparação dos dois grupos de participantes de acordo com distribuição 

de dados e homogeneidade de variâncias. A intensidade de relação entre as variáveis foi 

mensurada pelo coeficiente de correlação de Sperman. O poder do estudo foi calculado com 

correlação de 0,89, obtendo 1,00 como poder de teste. O nível de significância utilizado foi de 

5% (p≤0,05) para todos os testes. 

 

2.5  Aspectos éticos 

 

O estudo foi aprovado pelos Comitês de Ética e Pesquisa da Universidade Estadual de 

Londrina (UEL) e da Universidade Federal de São Paulo (UNIFESP) pelos pareceres 1.794.796 

e 1.794.332 respectivamente. A pesquisa foi conduzida conforme o preconizado pela resolução 

466/2012, acerca da pesquisa em seres humanos e todos participantes assinaram o termo de 

consentimento livre esclarecido. 

 

3. Resultados 

 

A amostra foi composta por 36 indivíduos atendidos no CTQ com mediana de 45 [34-60] 

dias de permanência de internação. Na Tabela 1 os dados referentes ao perfil sociodemográfico 

e das queimaduras. 
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Tabela 1. Distribuição de participantes segundo aspectos sociodemográficos e das  

queimaduras – Londrina, PR, Brasil, 2020. 

VARIÁVEIS n % 

Gênero   

Masculino 

Feminino 

24 

12 

66,67 

33,33 

Faixa Etária   

18-29 

30-39 

40-49 

50-59 

60-69 

>=70 

13 

05 

07 

06 

03 

02 

36,11 

13,89 

19,44 

16,67 

8,33 

5,56 

Estado Civil   

Casado / União estável 

Solteiro 

Viúvo 

Separado 

23 

09 

03 

01 

63,89 

25,00 

8,33 

2,78 

Raça   

Branca 

Parda 

Preta 

Vermelha  

25 

08 

02 

01 

69,44 

5,56 

22,22 

2,78 

Religião   

Católico  

Evangélico  

Sem religião 

20 

13 

03 

55,56 

36,11 

8,33 

Escolaridade   

Analfabeto 

Ensino fundamental  

Ensino médio 

Ensino superior 

2 

13 

18 

03 

5,56 

36,11 

50,00 

8,33 

Renda Familiar   
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Não possui renda 

< 1 SM 

Entre 1-2 SM 

Entre 2-3 SM 

> 3SM 

06 

02 

19 

02 

07 

16,67 

5,56 

52,77 

5,56 

19,44 

Rede Social / Grupo de apoio   

Não possui  

Amizades / vizinhos 

Participação em igreja 

Atividade em comunidade 

                                            

 

 

20 

07 

06 

03 

55,56 

19,44 

16,67 

8,33 

Estação do Ano   

Primavera 

Verão 

Outono 

Inverno 

12 

09 

09 

06 

33,33 

25,00 

25,00 

16,67 

Circunstância do Acidente   

Acidente de trabalho 

Acidente doméstico 

Acidente de trânsito 

Agressão 

Incêndio 

18 

11 

05 

01 

01 

50,00 

30,55 

13,89 

2,78 

2,78 

Grau da Queimadura   

2º grau 

3º grau 

Misto de 2 º e 3º grau 

24 

06 

06 

66,66 

16,67 

16,67 

Etiologia de Queimadura   

Térmica 

Elétrica 

Química 

23 

10 

03 

63,89 

27,78 

8,33 

Agente   

Produtos inflamáveis 

Arco Voltaico/ eletricidade 

Escaldo 

12 

10 

06 

33,33 

27,78 

16,67 
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Abrasão 

Produtos químicos 

Explosão 

03 

03 

02 

8,33 

8,33 

5,56 

Mudança na Vestimenta   

Não 

Sim 

22 

14 

61,11 

38,89 

TOTAL  36 100% 

Fonte: Dados da pesquisa. Londrina/PR (2020).  

 

Os dados sociodemográficos representam as variáveis que foram relacionadas com a 

sintomatologia depressiva detectada. 

Na Tabela 2 encontramos dados relativos à presença e intensidade da sintomatologia 

depressiva em participantes com e sem diagnóstico prévio para depressão à aplicação das 

escalas psicométricas na primeira entrevista. 

Há 28 (78%) participantes que referiram sintomas depressivos antes da queimadura, mas 

não procuraram auxílio para efetivar diagnóstico e tratamento.  

 

Tabela 2. Sintomatologia depressiva detectada pelas escalas psicométricas em participantes 

com e sem diagnóstico prévio de depressão na primeira entrevista – Londrina, PR, Brasil, 2020. 

Com diagnóstico prévio                         Sem diagnóstico prévio 

             8 (22%)                                                                                                                        28 (78%) 

Inventário de Depressão de Beck 

 n %  n % 

Sem depressão (<10)  5 62,50 Sem depressão (0 – 15) 18 64,29 

Depressão leve (≥10-18)  3 37,50 Disforia (15 - 19) 7 25,00 

Depressão moderada (≥19-29) - - Depressão (>20) 3 10,71 

Depressão grave (≥ 30) - -    

Escala de Depressão de Hamilton 

 n %  n % 

Depressão leve (≥ 7-17)  3 37,50 Depressão leve (≥ 7-17)  12 42,86 

Depressão moderada (≥ 18 - 24) 4 50,00 Depressão moderada (≥ 18 - 24) 13 46,43 

Depressão grave (≥ 25) 1 12,50 Depressão grave (≥ 25) 3 10,71 

Escala de Depressão de Montgomery – Asberg (MADRS) 
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 n %  n % 

Sem depressão (< 7)  - - Sem depressão (< 7)  1 3,60 

Depressão leve (≥ 7 - 19)  4 50 Depressão leve (≥ 7 - 19)  17 60,70 

Depressão moderada (≥ 20 - 32) 4 50 Depressão moderada (≥ 20 - 32) 10 35,70 

Depressão grave (≥ 33) - - Depressão grave (≥ 33) - - 

      

Fonte: Dados da pesquisa. Londrina/PR (2020).  

 

Destacam-se os resultados das escalas de observação. 

Na Tabela 3 os dados relativos à presença e intensidade da sintomatologia depressiva 

em participantes com e sem diagnóstico prévio para depressão à aplicação das escalas 

psicométricas para depressão na segunda entrevista.  

 

Tabela 3. Sintomatologia depressiva detectada pelas escalas psicométricas em       participantes 

com e sem diagnóstico prévio de depressão na segunda entrevista - Londrina, PR, Brasil, 2020. 

Com diagnóstico prévio Sem diagnóstico prévio 

8 (22%) 28 (78%) 

Inventário Depressão de Beck 

 n %  n % 

Sem depressão (< 10)  5 62,50 Sem depressão (0 – 15) 21 75 

Depressão leve (>=10 - 18)  2 25,00 Disforia (15-19) 2 7,14 

Depressão moderada (>=19-29) - - Depressão (>20) 5 17,86 

Depressão grave (>=30) 1 12,50    

Escala de Depressão de Hamilton 

                                                 n %  n % 

Depressão leve (>=7-17)      2 25,0 Depressão leve (7- 17)  14 50 

Depressão moderada (>=18 - 

24) 
    4 50,0 

Depressão moderada (>=18 - 

24) 
11 39,29 

Depressão grave (>=25)     2 25,0 Depressão grave (>=25) 3 10,71 

Escala de Depressão de Montgomery – Asberg (MADRS) 

 n %  n % 

Sem depressão (<7)  0 - Sem depressão (< 7)  3 10,71 

Depressão leve (>=7 - 19)  3 37,50 Depressão leve (>=7 - 19)  11 39,29 
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Depressão moderada (>=20 - 

32) 
4 50,00 

Depressão moderada (>=20 - 

32) 
10 35,71 

Depressão grave (> =33) 1 12,50 Depressão grave (>=33) 4 14,29 

Fonte: Dados da pesquisa. Londrina/PR (2020).  

 

 Ressalta-se a piora das avaliações para quantitativo de participantes com e a intensidade 

aumentada da sintomatologia depressiva em relação a primeira aplicação das escalas. 

Na Figura 1 os dados sobre a autoestima dos participantes durante a primeira entrevista 

após aplicação da escala de autoestima de Rosenberg. 

 

Figura 1. Escala de Autoestima de Rosenberg - Londrina, PR, Brasil, 2020. 

 

Fonte: Dados da pesquisa. Londrina/PR (2020).  

 

Destaca-se o fato de não haver resultado para autoestima boa. 

Quando as variáveis sociodemográficas foram associadas a escala de autoestima de 

Rosenberg no primeiro momento, a renda apontou significância estatística (p≤0,007) na 

alteração da baixa e média autoestima. 

Na Figura 2 os dados sobre a autoestima dos participantes durante a segunda entrevista 

após aplicação da Escala de Autoestima de Rosenberg. 

 

 

 

autoestima 

baixa

61%

autoestima

média

39%

Rosenberg

1ª entrevista
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Figura 2. Escala de Autoestima de Rosenberg - Londrina, PR, Brasil, 2020. 

 

Fonte: Dados da pesquisa. Londrina/PR (2020).  

 

Ressalta-se a piora da avaliação para quantitativo de participantes com e a intensidade 

para autoestima baixa em relação a primeira aplicação dessa escala. 

Quando as variáveis sociodemográficas foram analisadas segundo a escala de 

autoestima de Rosenberg no segundo momento, possuir religião (p≤0,005) e possuir 

diagnóstico depressivo prévio (p≤0,04), apontaram significância estatística na alteração da 

baixa, média e alta autoestima. 

 

4. Discussão 

 

Em nosso estudo, o período médio de internação foi semelhante ao da região centro 

oeste do país indicando 40 dias de hospitalização (Rocha; Canabrava; Adorno & Gondim, 

2016). Para esse longo período de internação são contribuintes a se considerar: a complexidade 

da lesão, superfície corporal atingida e o grau da queimadura.  

O sexo masculino foi predominante (66,67%) sendo referendado por outras pesquisas 

em diferentes países ao longo do tempo (Ricci et al, 2014; Ciftçi; Arslan; Altunbas; Kara & 

Yilmaz, 2012).  

A maior parte dos casos de queimadura ocorreu entre a população adulta com mediana 

de idade de 38 [27-51] anos, a corroborar com estudo brasileiro em que sobreviventes a 

queimadura apresentaram a mesma idade (De Oliveira Freitas et al, 2019). Ressalta-se que a 

faixa etária está relacionada às pessoas economicamente ativas e que contribuem no sustento 

autoestima 

baixa

72%

autoestima

média

25%

autoestima

alta

3%

Rosenberg

2ª entrevista
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familiar  (De Oliveira Freitas et al, 2019; Pitta; Dantas; Farina; Júnior & Rossi, 2019; Dias; 

Oliveira; Juliano & Ferreira, 2015; Ter Smiten, de Graaf, Van Loey, 2011).  

A raça branca (69,44%) foi mais suscetível a sofrer acidente em nosso estudo, mas se 

tem a levar em conta a questão sociocultural nas regiões do mundo onde estudos são realizados 

e a distribuição das raças nas mesmas, a diferir como os de estudos nos EUA a mostrar maioria 

de queimados afro-americanos (59%) (Bedri et al, 2017) e outro encontrou comorbidades e 

mais mortes na raça negra (Chen et al, 2018).  

Quanto a religiosidade e estado civil, o Brasil aponta diversidade, mas dados estão 

alinhados com os resultados censitários  (IBGE, 2010a) de perfil majoritariamente católico 

(55,56%), seguido de evangélicos (36,11%) e estado civil casado (63,89%), como verificado 

em estudo brasileiro (Ricci et al, 2014).   

Quanto a renda, os resultados diferiram de estudo iraniano onde havia concentração 

de atividade laboral no modo informal (Keivan; Daryabeigi & Alimohammad, 2019). A 

escolaridade assemelhou-se a estudos que relatam participantes com pelo menos nove anos de 

frequência escolar (Fidel-Kinori et al; 2016; Jain; Khadilkar; & De Souza, 2017).  

Estudo europeu investigando rede de apoio, admitiu que possuir alguma incapacidade 

prévia ao acidente somada as sequelas da queimadura, dificultou a adaptação social e provocou 

estresse independentemente do tipo de apoio recebido (Fidel-Kinori et al, 2016).   

Quanto à estação do ano com mais casos de queimaduras, a ocorrência foi bastante 

distribuída, indo ao encontro de estudo epidemiológico turco (Ciftçi et al, 2012) que não 

apontou variação sazonal significativa.  

A literatura referenda a ocorrência mais comum no ambiente doméstico devido ao 

preparo de alimentos (Wang et al, 2020; Echevarría-Guanilo; Gonçalves; Farina & Rossi, 

2016), contrário aos dados desse estudo e de estudo chinês que apontou a maior parte das lesões 

entre adultos e idosos no local de labor ( Duan et al, 2019).    

As queimaduras de segundo grau foram as que mais afetaram os participantes a 

corroborar com outros estudos (Soares et al, 2016; Ciftçi et al, 2012). Os produtos inflamáveis 

(33,33%) e o escaldo (16,67%) provocaram acidentes devido falta de cuidado no manuseio de 

tais produtos; o arco voltaico (27,78%), provocou acidentes devido à falta de atenção próximo 

a rede elétrica e resultou em amputações de membros em cinco participantes, a causar 

transtornos com imagem devido a falta do membro, como visto em outro estudo (Leonardi; 

Laporte & Tostes, 2011).  

Quanto a esconder as cicatrizes, os dados diferem de outros estudos (Aiquoc et al, 

2019; Echevarría-Guanilo; Martins; Cantarelli;  Gonçalves & Rossi, 2012), pois maioria com 
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cicatrizes visíveis apresentou mudança no hábito de se vestir, escondendo as lesões e, quando 

isso não era possível, se isolavam socialmente por ter dificuldade em enfrentar sua imagem e a 

reação de outrem.  

A análise de dados após as entrevistas mostra aumento dos que se definiram sem 

depressão e com depressão moderada e grave e para piora da autoestima, como verifica-se em 

estudos, devido os participantes já conviverem em comunidade e ao enfrentamento das 

dificuldades com dor constante e não aceitação das lesões ainda em fase de cicatrização, tendo 

que se acostumar com a estigmatização (Aiquoc et al, 2019;  De Oliveira Freitas et al, 2019; 

Ricci et al, 2014).  

Quanto ao uso e pontuação da escala de autoestima e depressão, estudos realizando tal 

avaliação em queimados ainda são incipientes (Rubab & Kalsoom, 2018; Montarroyos et al, 

2016), dificultando comparações. Estudo paquistanês (Rubab & Kalsoom, 2018), realizado com 

mulheres queimadas, apontou que depressão estava associada a religião, idade e estado civil 

enquanto a autoestima dependia do local que se encontrava a lesão. Em nossos dados, observa-

se que a baixa autoestima manteve limiar constante nos dois momentos de avaliação, e 

associou-se à renda (p=0,007) na primeira entrevista e a religião (p=0,005) e possuir diagnóstico 

prévio de depressão (p=0,04) no segundo momento da entrevista.  

Estudos avaliaram sintomatologia depressiva e autoestima em queimados e 

comprovaram alta incidência de depressão e piora na autoestima  (Aiquoc et al, 2019; De 

Oliveira Freitas et al, 2019;  Ricci et al, 2014; ;  Ciftçi et al, 2012;  Dias et al, 2015; Jain et al, 

2017).   

Estudo sueco abordou depressão e autoestima em grupo queimado e de referência, 

apontou que sintomas depressivos podem aparecer desde o tratamento e se postergar após a 

alta, principalmente em queimados graves (Nilsson et al, 2019).  

Em nosso estudo há aumento de sintomatologia depressiva consistente com resultados 

de estudos já realizados (Nilsson et al, 2019; Logsetty et al, 2016).   

Como limitação aponta-se a amostra reduzida conduzida em único centro, 

participantes podem ter omitido seu verdadeiro sentimento nas escalas autoaplicáveis, a 

dificultar a generalização dos impactos acerca da depressão e autoestima em queimados.  

O presente estudo, trouxe à luz o panorama da depressão e autoestima em nosso 

serviço, fato inédito em nossa região a servir para planejamento de intervenções por parte dos 

gestores e profissionais da saúde. A importância da aplicação de escalas psicométricas de forma 

rotineira pelo profissional de saúde mental, em específico a enfermeira, permitiu a abordagem 

focada no ser queimado, e consequente melhoria no aspecto emocional.  
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5. Considerações Finais 

 

Os participantes apresentaram piora para autoestima e depressão quando as escalas 

psicométricas foram aplicadas do primeiro para o segundo momento das entrevistas; as 

variáveis renda, prática religiosa e possuir diagnóstico depressivo prévio foram significativas e 

indicaram fator intrínseco para piora da autoestima e consequente desenvolvimento de quadro 

depressivo no participante com queimadura.  

Faz-se necessário ampliar pesquisas com mais participantes e centros especializados 

em queimados para relacionar autoestima, autoimagem e sintomatologia depressiva em 

indivíduos com queimaduras. 
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