
ESCALA DE CORNELL DE DEPRESSÃO NA DEMÊNCIA  
 
Resultados: 
 

A. Sintomas relativos ao Humor  

1. Ansiedade, expressão ansiosa, ruminações, preocupações (0, ausente) 

2. Tristeza, expressão triste, voz triste, choro (1, intermitente) 

3.  Ausência de reação aos eventos agradáveis (1, intermitente) 

4.  Irritabilidade, facilidade em ficar contrariado, humor lábil (0, ausente) 

B. Distúrbios do Comportamento  

5. Agitação, não consegue ficar no lugar, contorce-se, puxa os cabelos (0, ausente) 

6. Lentidão psicomotora: dos movimentos, da fala, das reações avaliação impossível 

(2, grave) 

7. Numerosas queixas somáticas (anotar ausente se apenas sintomas 

gastrointestinais) (0, ausente) 

8. Perda de interesse, menor implicação nas atividades habituais (anotar apenas se a 

mudança ocorreu de forma rápida, em menos de 1 mês) (0, ausente) 

C. Sintomas Somáticos  

9. Perda de apetite, come menos do que usualmente (1, intermitente) 

10. Perda de peso (anotar severa se superior à 2,5 kg em 1 mês) (0, ausente) 

11. Falta de energia, se cansa facilmente, incapaz de sustentar uma atividade (anotar 

apenas se a mudança ocorreu de forma rápida, em menos de 1 mês) (0, ausente) 

D. Funções Cíclicas  

11.Variações de humor durante o dia, sintomas mais acentuados pela manhã (1, 

intermitente) 

12. Dificuldades para dormir, dorme mais tarde do que usualmente (0, ausente) 

13. Despertar noturno frequente (0, ausente) 

14. Despertar matinal precoce, mais cedo do que usualmente (0, ausente) 

 



 

E. Distúrbios Ideatórios  

 

15. Ideias de suicídio, pensa que a vida não vale a pena de ser vivida, deseja morrer 

(0, ausente) 

16. Auto-depreciação, se queixa dele próprio, pouca estima de si, sentimento de 

fracasso (0, ausente) 

17. Pessimismo, antecipação da pior avaliação impossível (0, ausente) 

18. Ideias delirantes congruentes ao humor, ideias delirantes de pobreza, de doença ou 

de perda (0, ausente) 

 

Cada item é avaliado da seguinte forma:  

0 = ausente 

1= leve ou intermitente  

2= grave 

 

RESULTADOS  
 
Como referido na ficha de pesquisa realizada sobre Instrumentos de Avaliação Geriátrica 

(Anexos), “Scores acima de 10 indicam uma provável depressão major. Scores acima de 

18 indicam uma depressão major. Scores acima de 18 indicam uma depressão major. 

Scores abaixo de 6, em regra, estão associados com ausência de significativa dos sintomas 

depressivos (Apóstolo, 2012 as cited in Alexopoulos, nd)”.  

Scores abaixo abaixo de 10 indica ausência de depressão. 

A Srªa A.N apresenta um score de 6.  

O intuito da utilização desta escala é avaliar os sinais e sintomas de depressão. A utente 

apresenta Doença Neurocognitiva Major por Demência não Especifica, por isso achei 

relevante a realização desta avaliação. 

 
 
 
 
 


