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Resumo: O Transtorno Depressivo Maior (TDM) é um transtorno de humor 
caracterizado pela tristeza intensa de longa duração. Estima-se que parte significativa 
da população mundial de todas as idades sofrem desse transtorno, o que implica 
maior relevância sobre o assunto. O presente trabalho objetivou analisar a 
suplementação do Ômega-3 no tratamento de TDM em crianças e adolescentes. Foi 
realizada uma revisão de literatura a partir de uma busca de dados primários nos 
bancos de dados PuBMED e Scielo, utilizando-se dos descritores do Mesh Terms 
“Omega-3 fatty acids” AND depression”. Os filtros elegidos foram “Clinical trial” e 
“Randomized controlled Trial”, dos últimos 5 anos (2022-2017). Foram encontrados 
40 artigos apenas no PuBMED, sendo que 14 foram selecionados. Os critérios de 
inclusão foram artigos que continham dados sobre a relação de adolescente e 
crianças com a suplementação de ômega 3 e depressão e excluímos artigos que não 
continham essa associação ou abordavam em adultos, gestantes, puérperas e idosos. 
Nos últimos anos tem sido discutida a relação entre a ingestão de óleo de peixe rico 
em ômega 3 e ácidos graxos polissaturados o transtorno depressivo maior (TDM), em 
virtude de comprovações científicas de que tal ácido graxo atua em benefício de 
atividades da serotonina, dopamina e noradrenalina. Contudo, a maioria dos estudos 
mostra que a monoterapia com suplementação de ômega-3 ainda não seria suficiente 
para a melhora de transtornos depressivos maiores ou a prevenção de sintomas. 
Mesmo assim, foram encontrados resultados positivos na suplementação de ômega-
3 como coadjuvante em tratamentos antidepressivos, associados com medicamentos 
e psicoterapia. Se mostra necessário então a realização de mais estudos na área para 
compreender tal fisiopatologia e como utilizar a terapia com ômega-3 evidenciando os 
diferentes subtipos do transtorno depressivo e individualizando cada tratamento.  
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INTRODUÇÃO  

O Transtorno Depressivo Maior (TDM) é um transtorno de humor caracterizado pela 

tristeza intensa de longa duração. De fato, há uma grande discussão acerca do tema, 

principalmente no âmbito acadêmico e científico, uma vez que, segundo a OPAS - 

Organização Pan-Americana de Saúde-, estima-se que mais de 300 milhões de 

pessoas de todas as idades sofram com esse transtorno no mundo. Nesse cenário, a 

depressão torna-se um grande problema de saúde pública, visto que afeta cada vez 

mais a população, e pode, inclusive, levar ao suicídio. O TDM pode ser considerado 

uma doença crônica de alto risco e de recaídas ao longo da vida, aumentando a 

morbidade, comorbidade e mortalidade relacionada a essa patologia. Em vista disso, 

o transtorno depressivo interfere diretamente na qualidade de vida de quem o possui, 

já que na maioria das vezes está associado a distúrbios do sono, dificuldade de 

interações sociais, transtornos de ansiedade e questões relacionadas ao trabalho, o 

que o torna a segunda principal causa de incapacidade (KATRENCÍKOVÁ, 2020). 

Atualmente, discute-se sobre algumas hipóteses de motivos que podem levar o 

desencadeamento da doença, envolvendo neurotransmissores e suas ações sobre o 

sistema nervoso, principalmente a noraepinefrina e 5-hidroxitriptaamina (serotonina). 

A noraepinefrina é obtida a partir da descarboxilação da L-tirosina e possui como função 

os estados de alerta, memória, ansiedade e humor. Já a 5-hidroxitriptamina (5-TH) é 

obtida a partir da descarboxilação do L-triptofano e tem como função a vasoconstrição, 

a regulação hormonal e a ação contra a depressão. Dessa maneira, a redução desses 

neurotransmissores no sistema nervoso pode levar a um quadro de distúrbio de humor, 

incluindo a depressão e outras alterações fisiológicas (DINIZ, 2020). 

O principal lipídio que desempenha um papel nas funções cerebrais é o colesterol. 

Esse lipídio não consegue atravessar a barreira hematoencefálica do cérebro e é 

sintetizado localmente por astrócitos e oligodendrócitos. Na circulação o colesterol se 

liga a apolipoproteínas para formar lipoproteínas, entretanto, a relação entre o 

colesterol e sua função no sistema nervoso ainda não é bem estabelecida, porém 

sabe-se que o colesterol presente na membrana interfere na sua fluidez, o que 



  

 

impacta a regulação das proteínas da membrana, canais de transporte e transmissão 

sináptica (KATRENCÍKOVÁ, 2020). 

Apesar dos avanços científicos no que se refere à fisiopatologia da doença, os 

tratamentos mais comuns para a depressão são medicamentos e psicoterapia, mas cada 

um deles tem sua eficácia limitada. Os inibidores seletivos de recaptação de serotonina 

(SSRIs), por exemplo, tem um aumento de duas vezes no risco de comportamento 

suicida em comparação com o placebo, fator que justifica o aviso caixa preta exigido pela 

FDA (Food and Drug Adminisstration 2004) (FRISTAD, 2019). Diante desse cenário, 

cresce a busca por tratamentos alternativos para o transtorno depressivo.  

Nos últimos anos, tem sido discutida a relação entre a ingestão de óleo de peixe rico 

em ômega 3 e ácidos graxos polissaturados com o transtorno depressivo maior (TDM), 

em virtude de comprovações científicas de que tal ácido graxo atua em benefício de 

atividades da serotonina, dopamina e noradrenalina. 

Nesse cenário, o presente trabalho objetivou analisar especificamente a 

suplementação do Ômega-3 no tratamento de TDM em crianças e adolescentes. 

MÉTODOS 

Foi realizada uma revisão de literatura a partir de uma busca de dados primários nos 

bancos de dados PuBMED e Scielo, utilizando-se dos descritores do Mesh Terms 

“Omega-3 fatty acids” AND “depression”. Os filtros elegidos foram “Clinical trial” e 

“Randomized controlled Trial”, dos últimos 5 anos (2022-2017). Foram encontrados 

40 artigos apenas no PuBMED, sendo que 14 foram selecionados. Os critérios de 

inclusão foram artigos que continham dados sobre a relação de adolescente e 

crianças com a suplementação de ômega 3 e depressão e excluímos artigos que não 

continham essa associação ou abordavam em adultos, gestantes, puérperas e idosos. 

RESULTADOS E DISCUSSÃO  

A ingestão diária de ácidos graxos poliinsaturados é amplamente recomendada pela 

sua importância nutricional, tendo em vista que eles abrangem as famílias de ácidos 

graxos ômega-3 e ômega-6, ambos relacionados à regulação da inflamação, fluidez 



  

 

das membranas celulares, transmissão de impulsos nervosos, desenvolvimento e 

funcionamento do cérebro, além de possivelmente contribuírem para a fisiopatologia 

do transtorno depressivo (MARTIN, 2006). Esse grupo de ácidos graxos podem ser 

sintetizados a partir dos ácidos linoleico e alfa-linolênico na dieta. Em 2020, foi 

realizado um ensaio clínico comparando o consumo de ômega-3 com o ômega-6, 

utilizando-se, respectivamente, o óleo de peixe e a emulsão de óleo de girassol. Em 

contraste com o grupo que suplementou com ômega-6, o grupo que recebeu o óleo 

de peixe apresentou melhora dos sintomas depressivos, além de um aumento 

significativo das subfrações de HDL (KATRENCIKOVÁ, 2020).  

Exemplificando a importância do consumo desses componentes, a dieta mediterrânea é 

rica em óleo de peixe e nutrientes essenciais para a função cerebral e esteve 

correlacionada com a melhora significativa de quadros depressivos (PARLETTA, 2017). 

Alguns resultados de pesquisas apoiam a ideia que a ingestão moderada de peixe pode 

proteger contra a depressão, independente de diferenças sexuais, presença de distúrbios 

cardiometabólicos ou hábitos de vida (SÁNCHEZ-VILLEGAS, 2000). Nesse quesito, a 

relação entre o consumo de peixe e a depressão podem estar ligadas à dieta e ao estilo 

de vida mais saudáveis, além de melhores circunstâncias psicossociais.  

Diante disso, buscamos entender os efeitos da suplementação de ômega-3 no grupo 

de crianças e adolescentes. Decerto, o fato desse grupo apresentar maior índice de 

transtorno depressivo implica consequências preocupantes ao longo da vida, já que é 

a segunda maior causa de incapacidades em adolescentes (LIM, 2018). Entre muitos 

aspectos afetados pela depressão, é importante salientar o impacto nas crianças, 

incluindo diminuição do desempenho escolar, perda de interesse e prazer em contatos 

sociais, déficit de atenção, problemas de sono, perda de apetite e tendência ao 

suicídio (KATRENCIKOVÁ, 2020).  

Em estudo um realizado em 2019, um grupo de adolescentes foi submetido a 

suplementação com óleo de Krill, rico em ômega-3, e preencheram dois questionários 

na tentativa de quantificar e escalonar o grau dos sintomas depressivos pré e pós-

tratamento, a escala do Centro de Estudos Epidemiológicos de Depressão (CES-D) e 

a escala de Autoestima de Rosenberg (RSE), a qual não se pode ver relação entre a 



  

 

depressão e a suplementação do ácido graxo (VAN DER WURFF,2019). Além disso, 

também em 2019, foi realizado um teste controlado randomizado com 72 jovens de 7 

a 14 anos, em que um grupo foi submetido a suplementação de ômega-3 e o outro foi 

tratado com placebo. Jovens com menos estressores sociais responderam melhor a 

suplementação com o ômega-3 do que com placebo (FRISTAD, 2019).  

Contudo, a maioria dos estudos ainda mostra que a monoterapia com suplementação 

de ômega-3 ainda não seria suficiente para a melhora de transtornos depressivos 

maiores ou a prevenção de sintomas. Mesmo assim, foram encontrados resultados 

positivos na suplementação de ômega-3 como coadjuvante em tratamentos 

antidepressivos, associados com medicamentos e psicoterapia (SÁNCHEZ-

VILLEGAS, 2000). 

CONCLUSÕES 

A suplementação de Ômega-3, além de seu efeito nutricional, faz parte da família de 

ácidos graxos que age no funcionamento e desenvolvimento do sistema nervoso e 

têm possível interação com a fisiopatologia da depressão. Porém, ainda não se pode 

afirmar que a suplementação isolada de tal ácido graxo tem efeito na redução dos 

sintomas do transtorno depressivo, ao contrário da conjugação do Ômega-3 com 

outras medicações e terapia que se mostrou eficaz e trouxe benefícios aos pacientes.  

Se mostra necessário então a realização de mais estudos na área para compreender 

tal fisiopatologia e como utilizar a terapia com ômega-3 evidenciando os diferentes 

subtipos do transtorno depressivo e individualizando cada tratamento. Vale ressaltar 

também a escassez de pesquisa sobre o tema na América Latina nos últimos cinco 

anos, em vista da ausência de artigos na base de dados “Scielo”, o que evidencia a 

necessidade de mais estudos sobre o assunto.  
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