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INTRODUCAO - A satide mental entrelaga-se com fendmenos historicos, econdmicos e sociais,
interdependentes e contextualizados. Nos ultimos anos, como objeto de politicas publicas, a satde mental
vem adquirindo importancia, pois os sofrimentos psiquicos estdo afetando uma grande parcela da
populagdo mundial e, na sua maioria, sdo preveniveis. As estimativas da Organizacdo Mundial de Satude e
da Organizagio Panamericana de Satide' apontam que atualmente cerca de 450 milhdes de pessoas
sofrem de transtornos mentais, neurobioldgicos ou de problemas psicossociais. Estima-se que, até 2020,
os transtornos mentais e neuroldgicos serdo responsaveis por 15% do total de anos de vida ajustados por
incapacitacdo (AVAI) perdidos em virtude desses transtornos e lesdes. No Brasil, particularmente na
Paraiba, a populacdo vem enfrentando sérios problemas econdmicos e sociais, revelados pelo escasso
nimero de empregos, pelos baixos saldrios e pelo alto indice de individuos que se encontram sem
moradia ou em lugares insalubres, contribuindo para o aumento do sofrimento mental dessas pessoas. Tal
realidade agrava-se devido a escassez de estratégias de enfrentamento deste sofrimento na atencao basica.
Diante da compreensao do homem como elemento biopsicossocial, os estudiosos tém direcionado a sua
atencdo acerca do processo saude-doenga-mental humano, procurando fatores que fazem parte da sua
realidade e, principalmente, procurando estabelecer as contribuicdes desses fatores no processo de
adoecimento. O processo saude-doenca-mental precisa ser entendido a partir de uma perspectiva
contextualizada, considerando a qualidade e o0 modo de vida como determinantes para a compreensao do
sujeito. Segundo Fleitlich ¢ Goodman?, a importancia de conhecer as taxas dos transtornos mentais na
populacdo parte da certeza de um melhor planejamento dos servigos de satde oferecidos a comunidade.
Além disso, a identificagao dos sintomas e fatores de risco associados ao surgimento dos principais
transtornos pode funcionar como uma base de informacdo para a indicagdo de tratamentos e
principalmente para elaborag¢do dos programas de prevencdo, bem como na organizag¢do e implementacao

da rede de servigos de saude mental. OBJETIVO - O objetivo deste estudo ¢ investigar os principais
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sintomas e fatores de risco referidos por 381 usudrias com risco para depressdo e ansiedade de cinco
Unidades de Satde da Familia do municipio de Jodo Pessoa - PB. METODOLOGIA - Trata-se de um
estudo individuado, observacional, de corte transversal. Este tipo de corte estuda a distribuicao do risco
para adoecimento mental de uma determinada populacao representativa, em um determinado ponto de
tempo>. A coleta de dados foi realizada através da utilizagio de dois questionarios: o SRQ-20 e um
questionario contemplando fatores de risco. O primeiro questiondrio utilizado, denominado SRQ-20 (Self
Report Questionaire), foi projetado pela OMS e possui 20 perguntas objetivas sobre possiveis sintomas
apresentados pelo entrevistado nos ultimos 30 dias. Permite a identificacdo do risco para depressao e
ansiedade através da pontuagdo afirmativa de pelo menos sete questdes. O segundo questionario utilizado,
construido para fins deste estudo, ¢ formado por perguntas objetivas e subjetivas. Contempla situacdes
cotidianas da vida pessoal que podem constituir fatores de risco da satide mental. Para a analise, utilizou-
se o software SPSS 15.0 for Windows. Este estudo obedece aos principios éticos estabelecidos pela
Resolugdo 196 de 10 de outubro de 1996 do Conselho Nacional de Satde (CNS), que dispde sobre
pesquisa em seres humanos no pais’. RESULTADOS - Os principais sintomas referidos pelas
entrevistadas foram: preocupacao e nervosismo, 90% da amostra; tristeza, 79,2%; dificuldade para pensar
com clareza, 66,1%; cansaco constante, 63,5%; dificuldade para tomar decisdes, 61,9%; cefaléia, 61,7%;
facilidade para assustar-se, 58,3%; e insOnia, por 57% das participantes. Esses sintomas revelam altos
indices de estresse, ansiedade, desesperanga, medo e inseguranga, além de somatizagdes, ou seja,
sintomas de sofrimento emocional ou psiquico que repercutem no corpo fisico. Segundo Sampaio’, as
mulheres sdo mais susceptiveis aos disturbios reativos, afetivos, psicossomaticos € psicoses maniaco-
depressivas. Os fatores de risco predominantes entre as mulheres pesquisadas foram: desemprego, 58,2%;
convivéncia com usuario de drogas ou alcool, 38,3%; situagdo de abandono, 38,3%; falecimento de
pessoa estimada, 28,9%; e parente com doenga grave, 20,2%. A doenga resulta de multiplos fatores de
risco, em que estes sao a chave para a construcao de estratégias efetivas e eficientes para a saude,
principalmente quando o foco ¢ a prevengdo. E importante estimar o impacto de cada fator de risco na
vida dessas mulheres. Desta forma, os gestores direcionardo adequadamente o planejamento e a
administracgdo dos programas de saide. CONCLUSAO E CONTRIBUICOES PARA A
ENFERMAGEM- Os indices de transtornos mentais vém a cada dia aumentando o seu peso de
morbidade. A insercdo desse estudo na ateng¢ao basica vem nos mostrar como a aten¢ao a saude mental

vem necessitando da atencdo dos profissionais que ali se encontram e que tenham perfil e formagdo para
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trabalharem na promog¢ao da saude. E promover saide ¢ em primeiro lugar entender a dimensao do ser
social em sua coletividade. Enfatiza-se que os profissionais da area da saude devem atuar minimizando os
sintomas e fatores de risco, elaborando estratégias para seu enfrentamento, bem como criando agdes que
possam ir ao encontro das reais necessidades das mulheres. Sugere-se maior €nfase nos aspectos da
promocao da saude e na prevencao do adoecimento através da conformacgdo do trabalho do PSF em redes

sociais. A terapia comunitaria pode ser indicada como uma ac¢ao de prevencao do adoecimento mental.
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AREA TEMATICA: Enfrentamento da violéncia e satide mental na Atencéo Bésica em Saude.
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