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INTRODUCAO: Ansiedade e depressdo constituem importantes problemas de
saude mental com repercussdes individuais e coletivas, cuja distribuicdo ndo é
homogénea entre grupos sociais. Condi¢gdes socioeconémicas, vinculos sociais,
caracteristicas demograficas e contexto laboral podem estar associados a esses
desfechos, tornando sua identificagcdo relevante para a vigilancia e o
planejamento em Saude Coletiva. OBJETIVO: Sintetizar as evidéncias
cientificas acerca dos fatores sociais e epidemiolégicos associados a ansiedade
e a depressao em adultos. METODOLOGIA: Revisdo sistematica orientada pelo
PRISMA 2020 e estruturada pela estratégia PECO. Foram consultados
PubMed/MEDLINE, BVS/LILACS e SciELO, considerando publicagdes de
janeiro de 2020 a dezembro de 2025, em portugués, inglés ou espanhol.
Empregaram-se descritores DeCS/MeSH e sinbnimos relacionados a Anxiety,
Depression, Social Determinants of Health, Socioeconomic Factors,
Epidemiologic Factors e Adult, combinados por AND e OR e adaptados a cada
fonte. Incluiram-se estudos observacionais com adultos, ansiedade e/ou
depressao avaliadas por diagnéstico clinico ou instrumentos validados e analise
de pelo menos um fator social, sociodemografico ou epidemioldgico. Excluiram-
se duplicatas, estudos pediatricos, relatos de caso, editoriais, intervengdes
terapéuticas e trabalhos sem avaliagcdo clara das associagbes. A selecao
compreendeu remogado de duplicatas, triagem de titulos e resumos e leitura
integral. O risco de viés foi avaliado pelos instrumentos JBI correspondentes aos
delineamentos, com sintese narrativa dos achados. RESULTADOS E
DISCUSSAO: Oito estudos preencheram os critérios e abrangeram populacbes
do Brasil, Espanha, Estados Unidos, Alemanha, China e Nepal. Desvantagem
socioeconémica, menor escolaridade e fragilidade das conexdes sociais
apresentaram associag¢des recorrentes com maior frequéncia ou gravidade de
ansiedade e/ou depressao. Isolamento e desconexao social relacionaram-se aos
sintomas em adultos mais velhos, enquanto situacido ocupacional e menor
adequacao entre individuo e ambiente de trabalho também foram associadas
aos desfechos. O sexo feminino apresentou maior frequéncia em diferentes
contextos. Para idade, os achados foram heterogéneos, com maior carga entre
adultos jovens em levantamentos brasileiros e aumento com a idade em
populagao rural chinesa. A associagao com renda também variou: mostrou-se



mais consistente em estudo alemé&o de base populacional, mas ndo se manteve
entre categorias de renda em estudo rural chinés, sugerindo influéncia do
contexto socioeconémico, do delineamento e dos instrumentos empregados.
Predominaram estudos transversais, restringindo inferéncias temporais e
causais. CONCLUSAO: As evidéncias sintetizadas apontam associacdo de
ansiedade e depressao com desvantagem socioecondmica, menor escolaridade,
fragilidade de conex&o social e condigdes ocupacionais desfavoraveis, com
variagdes segundo sexo, idade e contexto. Esses achados reforgam a relevancia
da identificagdo epidemiolégica de grupos socialmente vulneraveis para orientar
acgdes intersetoriais, vigilancia e planejamento em Saude Coletiva, sem implicar
causalidade.
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