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INTRODUCAO - Avangos na neurociéncia e na medicina do comportamento mostram que, como muitas
doengas fisicas, os transtornos mentais ¢ de comportamento resultam de uma complexa interagdo de
fatores biologicos, psicologicos e sociais. A medida que cresce a compreensdo dessa interdependéncia,
torna-se cada vez mais evidente que a saude mental ¢ indispensavel para o bem-estar geral da populagao.
Por esse motivo, nas ultimas décadas, a saide mental vem sendo considerada uma prioridade, visto que os
sofrimentos psiquicos estdo aumentando consideravelmente e, na sua maioria, sdo preveniveis. As
estimativas da Organiza¢do Mundial de Saude e da Organizacdo Panamericana de Satide' apontam que
atualmente cerca de 450 milhdes de pessoas sofrem de transtornos mentais, neurobiologicos ou de
problemas psicossociais. Estima-se que, até 2020, os transtornos mentais e neurologicos serdo
responsaveis por 15% do total de anos de vida ajustados por incapacitagdo (AVAI) perdidos em virtude
desses transtornos e lesdes. No Brasil, particularmente na Paraiba, a populagdo vem enfrentando sérios
problemas econdmicos e sociais, revelados pelo escasso nimero de empregos, pelos baixos salérios 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 atengdo bésica. Diante da compreensdo do homem como elemento
biopsicossocial, os estudiosos tém direcionado a sua atengdo acerca do processo saude-doenca-mental
humano, procurando fatores que fazem parte da sua realidade e, principalmente, procurando estabelecer
as contribui¢des desses fatores no processo de adoecimento. O processo saude-doenga-mental precisa ser
entendido a partir de uma perspectiva contextualizada, considerando a qualidade e o modo de vida como
determinantes para a compreensdo 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 identificagdo dos fatores de risco associados ao

surgimento dos principais transtornos pode funcionar como uma base de informagao para a indicacdo de
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tratamentos e principalmente para elaboragdo dos programas de prevenc¢do, bem como na organizagio e
implementa¢do da rede de servigos de saude mental. OBJETIVO - O objetivo deste estudo ¢ investigar o
perfil s6cio-demografico e os fatores de risco apresentados por 381 usudrias com risco para depressao e
ansiedade de cinco Unidades de Saude 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
distribui¢do do risco para adoecimento mental de uma determinada populagdo representativa, em um
determinado ponto de tempo®. A coleta de dados foi realizada através da utilizagdo de um questionario
contemplando fatores de risco da satide mental. Este ¢ formado por perguntas objetivas e subjetivas.
Contempla situacdes cotidianas da vida pessoal que podem constituir fatores de risco da saide mental.
Existe ainda um espago destinado aos dados de identificacdo, em que foram abordadas caracteristicas
socio-demograficas das mulheres (idade, estado civil, ocupagdo, renda mensal, religido). Para a andlise,
utilizou-se o software SPSS 15.0 for Windows. Este estudo obedece aos principios €ticos 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 dados socio-demograficos predominantes das
entrevistadas foram: idade de 41 a 65 anos, com 45,4%. Para Sampaio’, cada idade possui suas
possibilidades patologicas especificas, pois cada uma apresenta modificagdes somaticas proprias e se
inscreve em um papel social determinado. O estado civil mais referido foi o casado, com 44,9%. E
importante considerar que a dindmica familiar ¢ algo imprescindivel para compreensdo do ser humano
enquanto elemento social, pois ¢ no meio familiar que ele empreende sua constitui¢do individual, o
desenvolvimento psicolégico e sua personalidade e a organizagdo de sua identidade. A ocupacao de
servicos domésticos prevaleceu, com 75,2%. A renda mensal de at¢ um saldrio minimo foi a
predominante, com 79,2%. Investigacdes indicam a existéncia de uma relacdo direta entre o
desenvolvimento econdmico e a saude mental. A pobreza e as grandes injusticas sdo, sem duvidas, fatores
determinantes de risco para o aparecimento de quase todas as formas de morbidade social e psiquidtrica.
Desse modo, a pobreza agrava os problemas existentes ¢ deixa os individuos e a comunidade com
escassas reservas frente as novas dificuldades®. A religido catolica foi relatada por 70,9% das usuarias. Os
fatores de risco predominantes entre as mulheres pesquisadas foram: desemprego, 58,2%; convivéncia
com usuario de drogas ou alcool, 38,3%; situacao de abandono, 38,3%; falecimento de pessoa estimada,
28,9%; e parente com doenga grave, 20,2%. A doenca resulta de multiplos fatores de risco, em que estes

sdo a chave para a construcdo de estratégias efetivas e eficientes para a saude, principalmente quando o
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foco é a prevencdo. E importante estimar o impacto de cada fator de risco na vida dessas mulheres. Desta
forma, os gestores direcionardo adequadamente o planejamento e a administracdo dos programas de
satide. CONCLUSAO E CONTRIBUICOES PARA A ENFERMAGEM - O sofrimento humano esta
cada vez mais presente no cotidiano das mulheres, refletindo a realidade vivida por aquelas que procuram
a atencdo de um servigo de saude. Os dados obtidos neste estudo evidenciam a importancia do
desenvolvimento de acdes de satide mental na aten¢do bésica voltadas para a promog¢ao e prevencao de
doengas mentais em suas usudrias. No atual contexto do SUS, os servigos existentes para atengdo a saude
mental precisam ser aprimorados e os profissionais qualificados para atender as reais necessidades da

populacdo. A terapia comunitaria pode ser indicada como uma ag¢do de prevencao do adoecimento mental.
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AREA TEMATICA: Enfrentamento da violéncia e satide mental na Atencdo Bésica em Saude.
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