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RESUMO

Transtornos Mentais Comuns (TMC) sdo condi¢fes psiquiatricas frequentemente causadoras
de adoecimento mental e fortemente relacionadas a aspectos ocupacionais. Profissionais da
Salde séo especialmente vulneraveis visto a alta demanda emocional de suas atuacGes. Este
trabalho buscou avaliar a prevaléncia destes distarbios em servidores do Centro de Atencéo
Psicossocial Il (CAPS I1l) e do Hospital Municipal de Marabd (HMM) que atuam com
pacientes psiquiatricos na cidade de Maraba-PA. Foi realizada a aplica¢cdo de dois instrumentos
autoaplicaveis: Questionario direcionado para variaveis sociodemograficas e profissionais e o
Self-Reporting  Questionnaire  (SRQ-20), teste de triagem validado e utilizado
internacionalmente para investigar aspectos somaticos e psicoemocionais associados a
prevaléncia de TMC. Em seguida, efetuou-se analise comparativa de varidveis acerca da
prevaléncia. O total de participantes contemplados foi de 80 profissionais, 53,8% do CAPS IlI
e 46,3% do HMM. A prevaléncia global de casos suspeitos para TMC, conforme o escore obtido
no SRQ-20, foi de 20,0%, no entanto foi descoberta uma significativa diferenca entre os sexos,
cujo feminino obteve uma proporcao de 25,0% de casos, o0 dobro da obtida no sexo masculino.
Este estudo evidenciou uma prevaléncia consideravel de TMC nos sujeitos avaliados e cabivel
de medidas publicas para apoio psicossocial. Além das categorias da saude, os demais
trabalhadores da saude mental também apresentaram risco relevante de adoecimento. Portanto,
abordar a salde mental de profissionais que trabalham com pacientes psiquiatricos é de

fundamental importancia.

Palavras-chave: Transtornos Mentais Comum. Salde Mental. Profissionais da Saulde.
Trabalhadores da Salde Mental.
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1. INTRODUCAO

A salde mental refere-se a um estado de bem-estar no qual o individuo é capaz de
desenvolver suas habilidades pessoais, lidar com eventos estressantes e trabalhar de forma
produtiva, para com isso dar sua contribui¢cdo a comunidade (OMS, 2014). No cenario atual
fala-se amplamente sobre o0 assunto, uma vez que um grande nimero de pessoas, entre eles 0s
profissionais de satide, é acometido por disfungdes mentais (ARAUJO et al., 2013).

Os Transtornos Mentais Comuns (TMC), também designados Distarbios Psiquicos
Menores, envolvem manifestaces cuja intensidade € suficiente para produzir prejuizo
funcional, todavia ndo preenchem necessariamente os critérios diagnosticos do CID-10
(Classificagdo Estatistica Internacional de Doengas e Problemas de Saude Correlatos) ou do
DSM-V (Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders) para transtornos maiores
(GOLDBERG; HUXLEY, 1992).

O TMC associa-se a diferentes sintomas combinados, de natureza principalmente
ansiosaou depressiva, com evidente sofrimento mental, de intensidade oscilante. Estdo
relacionados sintomas como insonia, irritabilidade, fadiga, dificuldade de concentracéo,
esquecimento e queixas somaticas (ZENKNER et al., 2020). Os aspectos profissionais podem
conferir relacdodireta a instalacdo de TMC em fungdo do estresse ocupacional envolvido
(CASTRO et al., 2020).

Entende-se que, embora se associem a impactos pessoais significativos, 0s transtornos
mentais e comportamentais normalmente sdo subestimados e ndo recebem a mesma relevancia
dada aos problemas de natureza fisica (ARAUJO et al., 2013).

Alguns aspectos relativos as ocupacdes de trabalhadores da satide podem comprometer
0 bem-estar e gerar insatisfacdo, elevando o risco de transtornos, como alta carga de trabalho,
cobranca excessiva, tensdo nas relagdes interpessoais e convivio com pacientes violentos
(BAUM; KAGAN, 2015).

A origem dos sintomas relacionados aos transtornos possivelmente esta associada a
condic@es de trabalho que envolvem menos horas de sono, mé alimenta¢do, menos tempo para
lazer e familia, fatores comumente presentes na rotina de profissionais de saide mental e que
podem levar ao aparecimento de sinais de estresse e irritabilidade (MEDEIROS et al., 2006).

Conforme Santos e Cardoso (2010), o trabalho didrio com pessoas que possuem
disturbios psiquiatricos normalmente exige maior atencdo e cuidado intensivo o que, a longo
prazo, pode resultar em excesso de estresse mental e desencadear maior vulnerabilidade para
sobrecarga psicoemocional. Nesse sentido, essa condicdo pode repercutir efeitos diretos na

qualidade de vida e na produtividade laborativa dos profissionais de saide mental.
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Em face deste cenério de convivio com situagdes desafiadoras, e de poucos estudos
abordando essa tematica, considera-se que os profissionais da salde mental devem receber
atencdo especial em relacéo ao risco de transtornos mentais (SENCO; VENEZIAN, 2016).

Logo, evidéncias apontam maiores riscos de TMC para tais profissionais, uma vez que
muitas caracteristicas refletem maior suscetibilidade ao sofrimento psiquico, ja que diversas
dificuldades do cotidiano geram desestabilizacdo emocional frequente (ESPERIDIAO;
SAIDEL, 2020).

Considerando a literatura escassa sobre a tematica dos TMC em profissionais que atuam
com pacientes psiquidtricos, € de grande relevancia buscar conhecimento sobre essa parcela da
populacdo e também desse grupo de trabalhadores a fim de subsidiar medidas de protecéo e de
melhorias na qualidade do trabalho.

Posto isto, este estudo tem como objetivo avaliar os fatores de risco para
desenvolvimento de transtornos mentais comuns em profissionais atuantes em servicos

psiquiatricos.

2. METODOLOGIA

Compreende um estudo de base observacional, com delineamento transversal,
abordagem quantitativa, conduzido em servicos de saude mental na cidade de Maraba-PA,
sudeste do estado do Para. As instituicGes selecionadas para pesquisa foram o Hospital
Municipal de Maraba (HMM) e o Centro de Atencéo Psicossocial 111 (CAPS I11).

O HMM representa um dos principais hospitais e a mais comum porta de entrada
emergencial no Sistema Unico de Satde (SUS) da cidade, cuja demanda atendida em salde se
estende para a populacdo de mais vinte municipios proximos, que somam um total de 827.061
habitantes, uma vez que representa a sede da 112 Regional de Saude do estado do Para (SESPA,
2022). Esta instituicdo dispGe da Ala Psicossocial dedicada a recepcdo de pacientes
psiquiatricos em surto agudo.

O CAPS Ill, é uma das principais acbes do Sistema Unico de Sadde (SUS) para
integralizar a assisténcia em salde mental. Esta instituicdo é responsavel por assistir qualquer
individuo com sofrimento mental severo e persistente, e € preconizada para municipios com
mais de 200.000 habitantes (BRASIL, 2004).

Incluiu-se como publico todos os profissionais atuantes nos servigos supracitados, 0s
quais, no exercicio de suas func¢Bes, possuem contato direto ou indireto com pacientes
psiquiatricos, com ou sem diagndstico formalizado. Porquanto, foram excluidos os

trabalhadores que estavam de férias, afastados ou de licenca durante o periodo de coleta, além
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dos que possuiam um intervalo de vinculo profissional inferior a trinta dias na instituicdo
avaliada. A amostra obtida totalizou 80 profissionais.

Foram empregados dois instrumentos autoaplicaveis: Questionario Sociodemografico e
Profissional e o Self-Reporting Questionnaire (SRQ-20), entregues em formulario Unico de
preenchimento andnimo. As varidveis sociodemogréficas de interesse compreendem sexo,
idade, estado civil, nimero de filhos, nUmero de pessoas conviventes na residéncia e,
diagnostico prévio de transtorno mental. Enquanto as profissionais abordadas foram profisséo,
renda mensal, escolaridade e carga horéria semanal.

O SRQ-20 foi instituido por Harding et al., em 1980, como instrumento para
rastreamento de risco de TMC na populacdo geral, reconhecido pela Organizacdo Mundial de
Saude (OMS) como indicador de salde psicoemocional, com revalidacdo para a populacédo
brasileira em 1986, (MARI; WILLIAMS, 1986). Ele é composto por 20 perguntas para
investigar condicGes somaéticas e psicoemocionais, sobretudo associadas a transtornos dos
espectros da ansiedade e do humor.

A coleta de dados consistiu na distribuicdo dos instrumentos agrupados em um Gnico
caderno e o posterior recebimento destes devidamente preenchidos. Para tanto, a abordagem foi
realizada no local de trabalho, com esclarecimento da pesquisa e coleta da assinatura do Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) previamente a entrega dos instrumentos. O
periodo de coleta de dados envolveu a segunda quinzena de fevereiro de 2023, e foi instituido
um procedimento piloto anterior a fim de aprimorar a técnica de coleta final.

Tabularam-se os dados em planilha eletrénica no programa Microsoft Office Excel
2017. A andlise de dados fundamentou-se, a principio, em estatistica descritiva, utilizando de
grandezas matematicas, em seguida, a andlise estatistica indutiva foi dirigida por analise
bivariada, a partir de correlagfes em face dos de testes de Qui-quadrado de Pearson, exato de
Fisher e Razdo de Prevaléncia (RP),

A anélise multivariada prosseguiu a partir da técnica de Regressdo Logistica Binomial,
considerando-se 0 enquadramento dos pacientes em caso suspeito ou nao suspeito para TMC.
O nivel de significancia considerado a analise foi de 0,05%. O intervalo de confianca atribuido
foi de 95%. Os célculos foram realizados por meio do software JAMOVI.

O perfil de risco conforme as categorias pesquisadas foi estimado com base no escore
de corte do SRQ-20, com ponto de corte acima de 7 para definicdo de casos suspeitos, tal
medida sera determinante da prevaléncia de TMC, ndo foram consideradas analises internas ao

instrumento.
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Esta pesquisa respeitou todos os principios éticos pertinentes e foi aprovada pelo Comité
de ética em Pesquisas com Seres Humanos do Centro Universitario Tocantinense Presidente
Antbnio Carlos — UNITPAC (CEP-UNITPAC), conforme parecer n® 5.761.690/2022 e CAAE:
64603422.0.0000.0014.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Ao todo foram contemplados 80 participantes para a pesquisa, cuja instituicéo
predominante foi o Centro de Atencéo Psicossocial 111 (CAPS I11), envolvendo 43(53,8%) dos
trabalhadores avaliados, enquanto 37 (46,3%) participantes atuavam na Ala Psicossocial do
Hospital Municipal de Maraba (HMM). A Tabela 1 expde com detalhes a distribuicdo numérica
das variaveis.

Para os aspectos sociodemogréaficos (Tabela 1) observou-se que a maioria dos
participantes eram mulheres (60,0%), apresentavam-se casados(as) (40,0%), idade entre 31 e
40 anos (32,5%), 2 filhos (30%) e compartilhavam a residéncia com 3 a 5 pessoas (52%).

Mediante analise por agrupamento de categorias (Tabela 2), outrossim, foi percebido a
prevaléncia de participantes com até 40 anos de idade (53,75%), estado conjugal com
companheiro(a) (52,50%), com filhos (80,0%), que ndo moravam sozinhos (80,0%) e sem
diagndstico prévio de transtorno mental.

Em relagdo a instituicdo majoritaria, o CAPS, foi percebida uma predominancia do sexo
femininocom 31 (72,0%) participantes, frente a 12 (28,0%) do sexo masculino, todavia no
HMM observou-se uma tendéncia inversa, com 20 (54,0%) individuos do sexo masculino e 17
(46,0%)do sexo feminino.

Outra diferenca consideravel entre as instituicdes foi o perfil profissional, com maior
prevaléncia de trabalhadores diversos no CAPS em relacdo a trabalhadores da salde.

Acerca das variaveis profissionais, percebeu-se com a distribui¢do dos dados que a faixa
de renda mensal prepoderante foi entre R$ 1213,00 e R$ 2424,00 (31,3%), 0 grau mais comum
de escolaridade foi ensino superior completo, e a maioria dos participantes possuia uma carga

horéria entre 20 e 40 horas semanais e ndo dispunham de outros ocupacgdes profissionais.
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Tabela 1. Distribuicdo detalhada das variaveis sociodemograficas e profissionais dos trabalhadores salde
mental do municipio de Maraba (n = 80).

Variaveis: n (%): Variaveis: n (%):
Instituic&o: Renda mensal
Centro de Atencdo Psicossocial 43 (53,8) Até R$ 1212,00 4 (5,0)
Hospital Municipal de Maraba 37 (46,3) R$ 1213,00 — R$ 2424,00 25 (31,3)
Sexo: R$ 2425,00 — R$ 3636,00 19 (23,8)
Feminino 48 (60,0) R$ 3637,00 — R$ 6060,00 19 (23,8)
Masculino 32 (40,0) Mais de R$ 6060,00 13 (16,3)
Idade: Profissdo:
Menos de 21 anos 0 Médico 3(3,8)
21-30 anos 17 (21,3) Psicdlogo 3(3,8)
31-40 anos 26 (32,5) Enfermeiro 10 (12,5)
41-50 anos 24 (30,0) Técnico de enfermagem 10 (12,5)
51-60 anos 11 (13,8) Auxiliar de limpeza 13 (16,3)
Mais de 60 anos 2(2,5) Cozinheiro 4 (5,0
Estado civil Seguranca/ Vigia 9(11,3)
Casado (a) 32 (40,0) Auxiliar administrativo 8 (10,1)
Solteiro (a) 30 (37,5) Professor 2(2,5)
Unido estavel 10 (12,5) Né&o especificada* 14 (17,7)
Divorciado 8 (10,0) Trabalho em outras institui¢oes
ndo citadas
Viavo 0 Sim 50 (63,3)
Numero de filhos: Né&o 29 (36,7)
Nenhum 20 (25) Omisso 1
Apenas 1 21 (26,3) Escolaridade:
2 24 (30,0) Superior completo 42 (53,8)
3 14 (17,5) Superior incompleto 11 (14,1)
Mais de 3 1(1,3) Médio completo 19 (24,4)
NUmero de pessoas que moram na Médio incompleto 2 (2,6)
residéncia
Mora sozinho (a) 16 (20,0%) Fundamental completo 0
2 pessoas 20 (25,5%) Fundamental incompleto 3(3,8)
De 3 a5 pessoas 42 (52,5%) N&o especificada* 1(1,3)
Mais de 5 pessoas 2 (2,5%) Carga horaria semanal:
Diagndstico de transtorno mental Até 20h 2(2,5)
Ausente 73 (91,3%) 20h-40h 57 (71,3)
Presente 7 (8,8%) Mais de 40h 21 (26,3)

*: Profissionais com categoria de trabalho/escolaridade declarada divergente das dispostas para escolha.

Ainda que a natureza das instituicdes avaliadas seja intrinsicamente voltada a area da
salde, a maioria dos participantes (60,0%) declarou categorias profissionais que nao se
relacionam diretamente com a saude, envolvendo atuagBes de suporte ao funcionamento
institucional, como administracdo, limpeza, cozinha, seguranca, entre outras. Todavia, sabe-se
que o convivio com os pacientes é inerente a todas as profissdes componentes dos locais de
assisténcia, de tal forma que também foram incorporados a pesquisa.

Do total de profissionais, a maioria compreendeu as atuacdes de auxiliar de limpeza,
seguida de enfermeiro, técnico de enfermagem, seguranca, auxiliar administrativo e cozinheiro.
Nao obstante, 11 (13,8%) dos participantes elegeram a categoria “Outros”, o que demonstra a

diversidade de profissées componentes do quadro das instituicfes avaliadas.
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Tabela 2. Associacdo entre transtornos mentais comuns e variaveis sociodemograficas, em trabalhadores da
salide mental. Marab4. 2023.

Variaveis: TMC RP p-value
Sim (n) N&o (n) Prev. (%)

Sexo:
Feminino 12 36 25,0 2,00 0,171°
Masculino 4 28 12,5 - -
Idade:
Até 40 anos 9 34 13,8 - -
Acima de 40 anos 7 30 18,9 1,37 0,823
Estado conjugal
Com companheiro(a) 7 35 16,7 -
Sem companheiro(a) 9 29 23,7 1,42 0,433°
Numero de filhos:
Sem filhos 4 16 20,0 - -
Com filhos 16 48 25,0 1,25 1,0009
Numero de residentes na mesma casa:
Mora sozinho(a) 3 13 18,7 - -
N&o mora sozinho(a) 13 51 20,3 1,08 0,889°
Diagndstico médico de transtorno
mental:
Presente 3 4 42,8 2,40 0,139F
Ausente 13 60 17,8 - -

TMC: Transtorno Mental Comum; RP: Razdo de Prevaléncia; ?: Qui-quadrado de Person; F: Teste exato de
Fisher.

A prevaléncia global de casos suspeitos para TMC, conforme o escore obtido no SRQ-
20, foi de 20,0%, sendo o0 HMM a instituicdo com o maior nimero de casos suspeitos (9),
alcancando 24,3% de prevaléncia, analises que possivelmente associa-se a diferencas clinicas e

comportamentais dos pacientes recebidos em cada local.

Tabela 3. Associagdo entre transtornos mentais comuns e variaveis profissionais, em trabalhadores da satde
mental. Marab. 2023.

Variaveis: TMC RP p-value
Sim (n) Nao (n) Prev. (%)

Instituicdo de trabalho

Centro de Atencéo Psicossocial 7 36 16,3 - -

Hospital Municipal de Maraba 9 28 24,3 1,49 0,370°
Renda mensal

Até R$ 2424,00 7 22 24,1 1,37 0,485°

Acima de R$ 2424,00 9 42 17,6 - -
Profissao:

Profissionais da saude 7 25 21,9 1,31 0,732°

Profissionais diversos 9 39 16,7 - -

Presenca de outros vinculos
profissionais:

Sim 7 22 24,1 1,34 0,513°

Néo 9 41 18,0 - -
Escolaridade:

Com nivel superior completo 9 33 21,4 1,10 0,737°

Sem nivel superior completo 7 29 19,4 - -
Carga horéria semanal:

Até 40 horas 10 49 16,9 - -

Mais de 40 horas 6 15 28,6 1,69 0,253°

TMC: Transtorno Mental Comum; RP: Razéo de Prevaléncia; 2: Qui-quadrado de Person; : Teste exato de
Fisher.
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Quanto a prevaléncia da variavel de casos suspeitos, foi descoberta uma significativa
diferenca entre os sexos, cujo feminino obteve uma proporcao de 25,0% de casos, o dobro da
obtida no sexo masculino, como visto na Tabela 2. Seguidamente, participantes com mais de
40 anos, sem companheiro(a), com filhos e que ndo moram sozinhos também contabilizaram
mais casos suspeitos.

No que tange as variaveis profissionais (Tabela 3), vale destacar que 0s casos de risco
foram concentrados em sua maioria em categorias que incluiram os participantes com menor
renda mensal, deaté R$ 2424,00, presenca de vinculos profissionais externos, nivel superior
completo e carga horario semanal superior a 40 horas. Enfatiza-se, ainda, uma prevaléncia
superior em profissionais da saude (21,9%) quando comparada a profissionais diversos
(19,4%).

A investigacdo de diagnostico prévio para transtornos mentais variados revelou que 7
(8,8%) dos participantes afirmaram possuir diagndstico médico no momento de coleta, dos
quais 3 (75,0%) obtiveram escore suspeito, uma prevaléncia 2,40 vezes maior do que a
encontrada em pacientes sem diagnostico prévio. Esta associacdo é presumivel pelos demais
estudos observados, embora ndo tenha sido apontada significancia estatistica.

Durante o ajustamento de modelo a Razdo de Chance de Prevaléncia (RCP) na analise
multivariada por Regressdo Logistica Binomial (Tabela 4) foram percebidos resultados

significativos (p=0,036) para a variavel sexo, com prevaléncia do feminino.

Tabela 4. Regressdo logistica binomial entre as variaveis sociodemograficas e profissionais e TMC entre
trabalhadores saude mental do municipio de Marab (n = 80).

Variaveis: RCP IC 95%/ RCP p-value
Inferior Superior

Instituicdo de trabalho 2,543 0,642 10,085 0,184
Sexo 1,347 1,118 28,491 0,036
Idade 5,645 0,306 5,927 0,693
Estado conjugal 2,263 0,530 9,663 0,270
Numero de filhos 1,115 0,202 6,165 0,900
Numero de moradores na 0,957 0,162 5,646 0,961
residéncia

Diagndstico de transtorno mental 5,546 0,739 41,607 0,091
Renda mensal 2,616 0,501 13,649 0,254
Profissdo 0,583 0,112 3,035 0,522
Trabalho em outras institui¢ces ndo 0,751 15,211 0,113
citadas

Escolaridade 1,354 0,265 6,929 0,716
Carga horéria semanal 2,924 0,688 12,437 0,146

RCP: Razdo de Chance de Prevaléncia; IC: Intervalo de Confianca.
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Os transtornos mentais comuns representam uma das principais causas de incapacitacao
funcional contemporanea, todavia, embora prevalentes, seus impactos sdo frequentemente
subestimados para a populacdo (CARMO et al., 2017). Profissionais de servicos de salde,
especialmente, estdo expostos a maiores riscos de adoecimento mental em face de
circunstancias préprias de trabalho. Os atendimentos em servicos especializados contam, além
disso, com alto volume de atendimento, parte dele, de pacientes com quadros instaveis (FILHO;
ARAUJO, 2015).

Em meta-analise proposta por Steel et al. (2017), foi estimado que 29,2% da populacdo
mundial serd acometida por TMC em algum momento da vida. No contexto desta pesquisa, a
prevaléncia global obtida para casos suspeitos de TMC foi 20,0% dos participantes, valor
comparavel ao encontrado por um estudo realizado com profissionais de enfermagem de
servigos de emergéncia, que totalizou 20,5% (MOURA et al., 2022). Os principais fatores
citados como contribuintes deste cenario no estudo citado foram a sobrecarga laboral e a alta
demanda psicologica relacionados a assisténcia ao paciente critico.

Um cenario de pesquisa similar ocorreu em um estudo que avaliou a prevaléncia de
TMC em trabalhadores de um hospital psiquiatrico, resultando em uma prevaléncia de 25,7%
(SOUSA et al., 2019). J& em um estudo com uma amostra de 285 profissionais de um Hospital
no Parana revelou uma proporcdo superior, de 32,6% (PINHATTI et al.,, 2018). Entre
trabalhadores da atengdo priméria de Palmas-TO, Guerra, Santos e Neves (2022) detectaram
que 25% dos participantes possuiam TMC.

Pesquisa transversal dirigida por Santos et al. (2019), avaliou uma amostra de 3618
moradores urbanos da cidade de Sdo Paulo-SP, deduzindo uma prevaléncia de 19,7% para
TMC, demonstrativa da populacgdo geral em face do ndo estabelecimento de um perfil especifico
de inclusdo (SANTOS et al., 2019). J&4 um estudo direcionado para Trabalhadores do Judiciario
no Rio Grande do Sul observou prevaléncia de 27,2% (AMAZARRAY; OLIVEIRA; FEIJO et
al., 2019).

Estudo proposto por Carvalho, Araujo e Bernardes (2016) analisou 762 trabalhadores
da Atencdo Bésica a Saude em Feira de Santana-BA, contabilizando prevaléncia global de
22,9%. Para este grupo de profissionais da salde avaliado, a prevaléncia assemelhou-se a
encontrada nos resultados desta pesquisa, além disso o sexo feminino também prevaleceu. Para
a populagéo geral, alguns estudos demonstraram dados variaveis, entre quais, um realizado em
Pelotas evidenciou 23%, enquanto outro em Recife 35% (CARMO et al., 2017).
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Evidencia-se que a sobrecarga de trabalho esta fortemente associada a prevaléncia de
TMC, tal qual se observa maior propor¢do de casos suspeitos conforme maior carga horéria,
em profissionais que trabalham mais do que 40 horas por semana, que possuem uma maior
demanda laboral, como possivelmente ocorre no HMM, e que possuem outros vinculos de
trabalho além do referido (FERNANDES; SOARES; SILVA, 2018; GERRA; SANTOS;
NEVES, 2022).

Foi constatada uma prevaléncia de TMC consideravelmente maior em participantes do
sexo feminino, o que se relaciona, em parte, a predominancia feminina nas profissdes da saude,
além de possivelmente ocuparem cargos de maior demanda, entre demais fatores. Outrossim,
mulheres sdo mais propensas a assumirem responsabilidades domésticas e/ou de cuidado com
filhos, variavel também prevalente, associando um maior estresse ocupacional (ALVES et al.,
2017; CARLOTTO et al., 2011; LUA et al., 2018; PINHO; ARAUJO, 2012).

Abordar a saude mental de profissionais que ndo sdo da area da satde, como dos setores
de limpeza, culinaria, seguranca e administracdo também é de fundamental importancia. Estes
setores podem envolver jornadas de trabalho mais longas, maior pressdo por produtividade e
falta de reconhecimento profissional, aléem da renda mensal inferior, também associada a uma
prevaléncia aumentada (MACIEL; SANTOS; RODRIGUES, 2015; THISTED; NIELSEN;
BJERRUM, 2018).

A categoria profissional de maior prevaléncia de TMC neste estudo, por ventura, foi a
de Seguranca/Vigia, seguido por Enfermeiros. De tal forma, este fato correlaciona-se com a
atuacdo profissional de grande pressdo e demanda, dado que a equipe de seguranca
normalmente requer a contencdo direta de pacientes instaveis e exige altos niveis de vigilia
constante, acarretando maior estresse. Relagdo evidenciada por um estudo de TMC em Agentes
de Seguranca Penitenciaria no estado de Sdo Paulo (BRAVO et al., 2022; THISTED;
NIELSEN; BJERRUM, 2018).

A diferenciacdo de prevaléncia de TMC entre os profissionais da saude e as demais
categorias profissionais das instituicbes avaliadas representa uma investigacdo de grande
interesse ao estudo. O cenario percebido evidenciou maior prevaléncia entre os profissionais de
categorias da saude.

Diversos fatores podem ser contribuintes para o risco aumentado em profissdes da
salde, com destaque a propria natureza de trabalho que implica em desafios proeminentes,
como lidar diariamente com pacientes complexos e, em alguns casos, agressivos. A relacdo

entre alta demanda laboral e baixa autonomia e controle também configura um fator de
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vulnerabilidade (BRITO et al., 2023; DAL’BOSCO et al., 2020; ROSADO; RUSSO; MAIA,
2015; URBANETTO, et al., 2011).

No contexto de emergéncias psiquiatricas, sobretudo atribuido ao HMM, porta de
entrada para pacientes em descontrole mental, entende-se que a pressao e a responsabilidade
incumbida pode ser significativamente maior, levando também a um aumento no estresse
psicoemocional. Também se pode associar como agravante o aumento da demanda fisica
somada a demanda psicologica e cognitiva excessiva, conforme observaram-se maiores
jornadas de trabalho nesta instituicio (CARVALHO et al., 2020; RESENDE; SILVA;
TEIXEIRA, 2018; ROSADO; RUSSO; MAIA, 2015).

Segundo nosso estudo,algumas varidveis especificas, como possuir curso superior,
outros trabalhos, idade maior que 40 anos, possuir filhos e ndo morar sozinho, podem ter a sua
prevaléncia ligada ao fato de estarem relacionadas a uma maior demanda profissional e familiar,
acarretando niveis elevados de estresse mental acumulado.

Por outro lado, os resultados evidenciaram que pessoas sem companheiro afetivo
aparentam apresentar um risco mais elevado de TMC, visto uma maior prevaléncia. Algumas
razdes podem esclarecer esta associagédo, entre elas a falta de suporte afetivo e emocional
oferecida por um conjuge ou parceiro, capaz de reduzir a capacidade adaptativa ao estresse,
conforme demonstraram Senicato, Azevedo e Barros (2018) em seu estudo. Estes pacientes
também sdo sujeitos a sofrerem por sentimentos frequentes de soliddo e isolamento,
marcadamente caracteristicas de TMC.

Em relacdo a variavel de idade, foi demonstrado que pessoas acima dos 40 anos possuem
maior prevaléncia se comparados menores faixas etarias. Esse dado vai de encontro a um estudo
que afirma que a maior permanéncia no emprego e a maior idade associa-se negativamente com
a satde geral e positivamente com as queixas psicossomaticas (SCHULZ; ZACHER; LIPPKE,
2017).

Observou-se uma prevaléncia aumentada de TMC nos participantes com menor renda
mensal informada, ainda que este grupo represente minoria em relacdo a variavel renda. Além
das condicOes de trabalho, a falta de reconhecimento profissional autopercebida pode ser
agravante do estresse gerado no exercicio profissional. Notadamente, este grupo também pode
ter menor acesso a servicos de salde em funcdo da condigédo socioecondmica, que também pode
acompanhar outras vulnerabilidades especificas (SOUZA et al., 2017).

A associacdo de prevaléncia a variavel profissional revelou que os Enfermeiros
representam a categoria com a maior prevaléncia de TMC entre trabalhadores da satde, o que

se deve, eventualmente, a fatores ja citados de aspectos particulares do exercicio profissional,
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que podem envolver a pressao constante para tomadas de decisdes, convivio com a morte e
relacdes conflituosas de trabalho (NONNENMACHER, et al., 2019).

Os resultados apresentados sofreram limitacdo pela quantidade pouco expressiva de
participantesque nédo especificaram a sua profisséo, presumivelmente pela falta de identificacéo
com as opgoes disponibilizadas para escolha. Todavia, a associagéo registrada entre algumas
profissbes € representativa para demonstrar o risco intrinseco de TMC as naturezas
ocupacionais.

Mediante a execugdo apurada dos testes a amostra obtida para este trabalho carece de
medidas estatisticas significativas, todavia corrobora com resultados similares de estudos
cientificos da area. O agrupamento secundario de categorias de varidveis possibilitou um
dimensionar a amostra de forma favoravel a analise estatistica e a classificacdo proporcional de
Casos suspeitos.

Outras limitacbes descrevem-se em grande parte pelo viés de conveniéncia e
amostragem, logo, foram obtidos como participantes aqueles presentes ao momento de coleta
de dados e incluidos nos critérios, sem calculo amostral especifico. As intuicdes avaliadas
possuem uma populacdo conexa aos objetivos do estudo, assim como 0s instrumentos de coleta
utilizados para a finalidade de pesquisa. O delineamento transversal do estudo também implica

na impossibilidade de associacdo de causalidade entre variaveis.

4. CONSIDERACOES FINAIS

A prevaléncia global de TMC foi de 20,0%, condizente com outros estudos similares.
Tendo em vista a variabilidade de resultados da literatura ndo € possivel afirmar uma
prevaléncia em trabalhadores da salde mental em relacdo aos demais trabalhadores ou da
populacdo geral, todavia nota-se uma tendéncia para propor¢des menores.

Este estudo traz como implicacdes retomar a necessidade de maiores producdes
cientificas dedicadas a populagdo em questdo, posto que os resultados obtidos estimam que
profissionais de centros psiquiatricos podem possuir fatores de risco aumentados e especificos
para adoecimento mental, cada qual com suas particularidades.

A categoria de enfermeiros representa uma das mais investigadas entre trabalhos acerca
de TMC, em especial por corresponder a grande parte dos profissionais de satde do pais, como
também em funcéo de vulnerabilidades proprias. Outras categorias profissionais, associadas a
servicos de suporte ao funcionamento das respectivas instituicdes da cidade também requerem

atencdo ao seu grau de adoecimento mental.
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Este estudo evidenciou uma prevaléncia consideravel de TMC nos sujeitos avaliados e
cabivel de medidas publicas de apoio psicossocial. Frente a isso, é desejado que este trabalho

propicie acGes em prol da saude mental destes trabalhadores.
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APENDICE A - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Vocé esta sendo convidado(a) como voluntério(a) a participar da pesquisa: “TRANSTORNOS
MENTAIS COMUNS EM PROFISSIONAIS QUE ATUAM COM PACIENTES
PSIQUIATRICOS NA CIDADE DE MARABA-PARA”.

JUSTIFICATIVA E OBJETIVOS

Esse estudo tem o objetivo de avaliar os fatores associados a ocorréncia de transtornos mentais
comuns em profissionais atuantes em servigos psiquiatricos na cidade de Maraba-PA. Chamamos
conjuntamente de transtornos mentais comuns os quadros clinicos com sintomas como irritabilidade,
cansaco, insonia, dificuldades de concentracdo e falhas na memoria, entre outros. A presenca destes
sintomas por si s6 ndo significa que a pessoa tem um transtorno mental, mas, dependendo da situacao,
pode indicar um caso suspeito. Sua participacdo é importante porque acreditamos que uma avaliagdo da
salde psicoldgica dos profissionais de satide mental é fundamental para evidenciar possiveis impactos
negativos que esse grupo pode sofrer devido as particularidades do seu trabalho. Grande parte destes
profissionais cumpre uma jornada de trabalho longa, normalmente em regime de plantdes. Sabe-se que
o0 desgaste fisico e psicoldgico causado por estas condi¢des de trabalho pode estar associado a um maior
risco de desenvolver transtornos mentais comuns. Por afetar de diferentes formas as tarefas exercidas
por vocé, esta situacdo pode afetar também a qualidade do atendimento oferecido aos seus pacientes,
gerando prejuizos tanto para a instituicdo quanto para a saide mental dos profissionais.

PROCEDIMENTOS

Para sua participagdo na pesquisa, pedimos que vocé responda a dois questionarios que Ihe seréo
entregues apds a assinatura deste termo. O primeiro traz questdes gerais sobre seu perfil demografico e
econdmico e o segundo traz perguntas sobre como vocé tém se sentido nos Gltimos 30 dias. VVocé tera
trés dias para devolver seus questionarios preenchidos em uma urna lacrada que ficara na sala da
geréncia.

CUSTOS DA PARTICIPACAO RISCOS E BENEFICIOS

Ao participar da pesquisa, vocé pode se sentir constrangido e com receio de que suas
informacdes sejam divulgadas. N&o se preocupe, para evitar isso, vocé ndo precisara colocar seu home
no questionario, ele ja vem identificado com um cddigo numérico e, mesmo assim, apenas 0s
pesquisadores citados abaixo terdo acesso aos formularios preenchidos e estes estardo separados da copia
deste termo que tem os seus dados de identificagdo, garantindo assim o sigilo em relacdo as suas
informacdes pessoais. O tempo de preenchimento do questionario ndo deve ser maior que 15 ou 20
minutos e as perguntas sdo bem diretas e faceis de compreender. Gostariamos de deixar claro também
que este estudo ndo tem valor diagndstico, nosso objetivo é apenas fazer uma avaliagdo geral do seu
grupo profissional como um todo e ndo uma avaliagdo pessoal sua.

Os beneficios trazidos por esta pesquisa serdo informagdes sobre a probabilidade de haver riscos
em desenvolver transtornos psiquiatricos no seu ambiente de trabalho. Os resultados deste estudo seréo
divulgados em um artigo cientifico e também em relat6rios entregues as instituicGes participantes e a
Secretaria Municipal de Sadde com o objetivo de oferecer uma op¢do de manejo diagnostico e
monitoramento dos sintomas apresentados pelos profissionais que trabalham dentro das entidades de
salde psiquiatrica. Estas acdes podem permitir que vocé receba um cuidado instantaneo e suporte
preventivo o que pode proporcionar uma melhor qualidade de vida e de trabalho.

FORMA DE ACOMPANHAMENTO E ASSISTENCIA

Caso vocé apresente desconforto ao longo do desenvolvimento do projeto, podera contar com
assisténcia psicoldgica e social oferecida pelo proprio estabelecimento em que trabalha, se julgar
necessario. Promoveremos programas de apoio com psic6logos, terapeutas e outros profissionais, além
de atividades interativas que melhorem a convivéncia e a qualidade do trabalho dentro das unidades de
salide mental, voltados para os participantes da pesquisa que trabalham naquele local.



26

SIGILO E PRIVACIDADE

NoOs pesquisadores garantiremos a vocé que sua privacidade sera respeitada, ou seja, seu nome
ou qualquer outro dado ou elemento que possa, de qualquer forma, lhe identificar, serd mantido em
sigilo. NOs pesquisadores nos responsabilizaremos pela guarda e confidencialidade dos dados, bem
como a nao exposicao dos dados de pesquisa sem 0 seu consentimento.

AUTONOMIA

Nos lhe asseguramos assisténcia durante toda pesquisa, bem como garantiremos seu livre acesso
a todas as informacdes e esclarecimentos adicionais sobre o estudo e suas consequéncias, enfim, tudo o
que vocé queira saber antes, durante e depois de sua participacdo. Também informamos que vocé pode
se recusar a participar do estudo, ou retirar seu consentimento a qualquer momento, sem precisar
justificar, e que, por desejar sair da pesquisa, ndo sofrerd qualquer prejuizo a assisténcia que vem
recebendo.

GARANTIA DE ESCLARECIMENTO, LIBERDADE DE RECUSA E GARANTIADE SIGILO
Os pesquisadores irdo tratar a sua identidade com padrdes profissionais de sigilo. Seu nome ou
0 material que indique a sua participacdo ndo serd liberado sem a sua permissdo. Vocé ndo sera
identificado(a) em nenhuma publicag&o que possa resultar deste estudo.
Caso vocé sofra algum dano decorrente da participacdo na pesquisa “Avaliacdo do risco de
transtornos mentais em profissionais que atua com pacientes psiquiatricos na cidade de Maraba - PA”
favor entrar em contato com o pesquisador responsavel pelo estudo.

GARANTIA DE QUE O PARTICIPANTE DA PESQUISA RECEBERA UMA VIA DO TCLE
Este termo sera apresentado em duas vias, rubricadas em todas as suas paginas e assinadas,
ao seu término, pelo convidado a participar da pesquisa e pelo pesquisador responsavel, ou pela
(s) pessoa (s) por ele delegada (s), devendo as paginas de assinaturas estar na mesma folha. Em ambas
as vias deverdo constar o enderego e contato telefénico ou outro, dos responsaveis pela pesquisa e do
CEP local e da CONEP, quando pertinente.

RESSARCIMENTO E INDENIZACAO POR EVENTUAIS DANOS

A participacdo no estudo ndo acarretard custos para vocé e também ndo havera nenhuma
compensagdo financeira adicional. Caso vocé sofra algum dano decorrente da pesquisa “Avaliagdo do
risco de transtornos mentais em profissionais que atuam com pacientes psiquiatricos na cidade de
Maraba -PA” favor entrar em contato com o pesquisador responsavel pelo estudo.

COM QUEM DEVO ENTRAR EM CONTATO EM CASO DE DUVIDA

Em caso de duvidas vocé pode ligar para a professora orientadora deste projeto Patricia Almeida
dos Santos no telefone (21) 98693-2401, a académica Hanna Santos Silva no telefone (89) 98118-0312,
0 académico José Fellipe Santiago de Sousa no telefone (94) 98433-0310, o académico Lucas Carvalho
Rocha no telefone (89) 98148-0470 ou a académica Raquel Gomes Melo no telefone (94) 99113-2521.

Informamos que este projeto foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos
(CEP) que é composto por um grupo de pessoas que estdo trabalhando para garantir que seus direitos
como participante de pesquisa sejam respeitados. Ele tem a obrigagdo de avaliar se a pesquisa foi
planejada e se est& sendo executada de forma ética. Se vocé achar que a pesquisa ndo esta sendo realizada
da forma como vocé imaginou ou que esta sendo prejudicado de alguma forma, vocé pode entrar em
contato com o Comité de Etica em Pesquisa do Centro Universitario Tocantinense Presidente Antonio
Carlos- UNITPAC (CEP-UNITPAC), em seu endereco na Av. Filadélfia n. 568 - Setor Oeste, em
Araguaina — TO, ou por meio de contato telefénico, (63) 3411- 8500 — ramal 8588, ou ainda, via pelo e-
mail: cep@unitpac.edu.br.

DECLARACAO


mailto:cep@unitpac.edu.br
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Eu, declaro que fui
informado(a) e esclarecido sobre tudo o que consta por escrito neste documento, que li e compreendi,
tendo sido resolvidas todas as minhas duvidas até o momento sobre a pesquisa intitulada “Avaliagdo do
risco de transtornos mentais comuns em profissionais que atuam com pacientes psiquiatricos na cidade
de Maraba - PA”. Ficaram bem claros seus objetivos, justificativa, procedimentos e tudo o mais que
deles decorre. E, levando em conta tudo que me foi apresentado e explicado e a importancia de sua
realizacdo, eu concordo de maneira livre e esclarecida em participar desta pesquisa, sabendo que nada
receberei por isto em remuneracdo, e ainda, que segundo minha livre vontade, poderei deixar de
participar dela a qualquer momento, sem ter qualquer prejuizo. Sei ainda que receberei uma copia desse
documento, devidamente assinada pela Profa. Dra. Patricia Almeida dos Santos, pesquisadora
responsével por este projeto.

Dados do participante da pesquisa

Nome:

Telefone: ( )
E-mail:

Maraba, / /

Assinatura do Participante

Profa. Dra. Patricia Almeida dos Santos
Pesquisadora responsavel
Faculdade de Ciéncias Médicas do Para (FACIMPA)
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QUESTIONARIO SOCIODEMOGRAFICO

Qual a sua idade atual?
(Escreva ao lado a sua idade)

Qual o seu sexo?

[ ] Masculino;
[ ] Feminino.

Qual é o seu estado conjugal
atual?

[ ] Solteiro(a);

[ ] Casado(a);

[ ] Divorciado(a);
[ ] Viavo(a);

[ ] Unido estavel

Qual a sua renda mensal
aproximada?

[ ] Até 1 salario minimo;

[ ] Entre 2 e 3 sal&rios minimos;
[ ] Entre 3 e 5 salarios minimos;
[ ] Acima de 5 salarios minimos.

Quantos filhos vocé tem?
(Escreva a resposta ao lado)

Quantas pessoas moram com
VOCé na sua residéncia?
(Escreva a resposta ao lado)

Possui diagnostico de algum
transtorno mental confirmado
por médico?

[ 1Sim (Qual?)
[ ] Néo

QUESTIO

NARIO PROFISSIONAL

Qual a sua profissédo atual?
(Considere aquela que mais
se enquadra nas atividades
que voce realiza no trabalho
na maior parte do tempo)

] Médico(a)

] Psicélogo(a)

] Enfermeiro(a)

] Técnico ou auxiliar de enfermagem

] Nutricionista

[

[

[

[

[

[ ] Terapeuta Ocupacional
[ ] Auxiliar de limpeza
[ ]Cozinheiro(a)

[ ] Seguranga

[ ] Recepcionista

[ ] Auxiliar administrativo

[ ] Gerente

Possui outros vinculos

[ ]Sim
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empregaticios além do CAPS [ 1Naéo
e/ou HMM?
Qual o seu grau de interagéo [ ]Grande

com 0s pacientes nos
servigosque voceé presta?

(Considere atividades de
grande interacdo aquelas
que envolvem um contato
direto e intenso com os
pacientes, o queinclui
acolhimento, atendimentos,
dialogos, cuidados de
higiene, participacdo em
grupos de atividades
terapéuticas, orientagdes,
atividades de lazer, entre
outros.)

[

(A maior parte de minhas atividades abrangem
um contato muito proximo e interagdo com 0s
pacientes)

] Pequeno
(N&o tenho contato direto com os pacientes na
maiorparte das minhas atividades. Considere aqui
atividades como recepcéo de pacientes).

Qual é o seu maior nivel de
formacdo académica?

[ ] Superior (Possuo curso superior/ faculdade

completo).

[ ] Técnico (Possuo curso técnico/
profissionalizante completo)>

[ ] Médio (Completei o ensino médio).
[ ] Fundamental (Completei o ensino

fundamental).

[ ]Outro

Qual é a sua carga horéria
semanal de trabalho no CAPS
e/ou HMM?

(Escreva a resposta ao lado)
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ANEXO B - APROVACAO PELO COMITE DA ETICA E PESQUISA

CENTRO UNIVERSITARIO
TOCANTINENSE PRESIDENTE “Q8ral
ANTONIO CARLOS - UNITPAC

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: TRANSTORNOS MENTAIS COMUNS EM PROFISSIONAIS QUE ATUAM COM
PACIENTES PSIQUIATRICCS NA CIDADE DE MARABA ; PA.

Pesquisador: PATRICIA ALMEIDA DOS SANTOS

Area Tematica:

Versao: 1

CAAE: 64603422.0.0000.0014

Instituicao Proponente: Faculdade de Ciéncias Médicas do Para
Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 5.761.690

Apresentacao do Projeto:

A salde mental é um tema de bastante relevancia na atualidade, uma vez que é notério a crescente de
casos de transtornos mentais comuns (TMC) na populagao, em especial em profissionais de saude. Os TMC
podem ocasionar diversas consequéncias sociais, sofrimento psiquico e prejuizo na atividade laboral. Este
estudo tem o objetivo de avaliar o risco de desenvolver transtornos mentais comuns em profissionais que
atuam em servicos

psiquiatricos na cidade de Maraba — PA. Trata-se de um estudo observacional, transversal com abordagem
quantitativa que sera conduzido na ala psicossocial do Hospital Municipal de Maraba e no Centro de
Atencdo Psicossocial da cidade de Maraba-PA. A coleta de dados sera realizada através de um instrumento
para rastreamento psiquiatrico (SRQ-20), j& validado para deteccdo de casos suspeitos de TMC e outro
levantamento de varidveis sociodemogréficas e profissionais. Dessa forma, espera-se identificar a
prevaléncia e os fatores de risco para transtornos mentais comuns em profissionais de salde que se
relacionam diariamente com pacientes psiquiatricos, propondo-se difundir orientagbes e alternativas.

Obijetivo da Pesquisa:
Objetivos claros, coesos com a proposta do projeto.

Avaliacao dos Riscos e Beneficios:
Riscos e beneficios bem descritos, assim como a forma de minimizar esses riscos, atendendo a

Endereco: Av. Filadélfia, n® 568, Setor Oeste.

Bairro: Araguaina CEP: 77.816-540
UF: TO Municipio: ARAGUAINA
Telefone: (63)3411-8588 E-mail: cep@unitpac.edu.br
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Continuagéo do Parecer: 5.761.690

Resolucéao 466/2012.

Comentérios e Consideracdes sobre a Pesquisa:
Pesquisa de relevancia para comunidade académica e para sociedade,

Consideracées sobre os Termos de apresentacao obrigatoria:

O protocolo foi apresentado na sua totalidade, seguindo as normas da resolugéao.

Recomendacoes:
Sem ressalva.

Conclusoes ou Pendéncias e Lista de Inadequagodes:
Projeto aprovado.

Considerac6es Finais a critério do CEP:
O colegiado vota com o relator.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacao
Informacoes Béasicas| PB_INFORMACOES BASICAS DO P | 26/10/2022 Aceito
do Projeto ROJETO 2026125.pdf 22:21:53
Qutros SRQ_20_PASantos.pdf 26/10/2022 |PATRICIA ALMEIDA | Aceito
22:20:17 |DOS SANTOS

Qutros Questionario_Sociodemografico_e Profi| 26/10/2022 |PATRICIA ALMEIDA | Aceito

ssional PASantos.pdf 22:18:09 | DOS SANTOS

Outros TCUD_PASantos.pdf 26/10/2022 |PATRICIA ALMEIDA | Aceito
22:17:.07 _|DOS SANTOS

TCLE / Termos de | TCLE_PASantos.pdf 26/10/2022 |PATRICIA ALMEIDA | Aceito

Assentimento / 22:15:23 |DOS SANTOS

Justificativa de

Auséncia

Qutros Decl_Publicidade_PASantos.pdf 26/10/2022 | PATRICIA ALMEIDA | Aceito
22:14:25 |DOS SANTOS

Projeto Detalhado / | Projeto_completo_PASantos.pdf 26/10/2022 |PATRICIA ALMEIDA | Aceito

Brochura 22:13:46 |DOS SANTOS

Investigador

Declaracéo de Decl_SMS_Maraba_PASantos.pdf 26/10/2022 |PATRICIA ALMEIDA | Aceito

concordancia 22:06:03 | DOS SANTOS

Solicitagao Assinada|CartaEncaminhamento_PASantos.pdf 26/10/2022 |PATRICIA ALMEIDA | Aceito

pelo Pesquisador 22:04:10 |DOS SANTOS

Responsavel

Folha de Rosto FolhadeRosto_PASantos.pdf 26/10/2022 |PATRICIA ALMEIDA | Aceito

Endereco: Av. Filadélfia, n® 568, Setor Oeste.

Bairro: Araguaina CEP: 77.816-540

UF: TO Municipio: ARAGUAINA

Telefone: (63)3411-8588 E-mail: cep@unitpac.edu.br
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ANEXO C - SELF-REPORTING QUESTIONNAIRE (SRQ-20)

Por favor, leia as instrucdes antes de preencher as questdes abaixo.

Instrucoes:

Estas questdes sao relacionadas a certas dores e problemas que podem ter Ihe incomodado nos
ultimos 30 dias. Se vocé acha que a questdo se aplica a vocé e vocé teve o problema descrito
nos ultimos 30 dias responda SIM. Por outro lado, se a questdo nédo se aplica a vocé e vocé
ndo teve o problema nos ultimos 30 dias, responda NAO.

Obs.: Lembre-se que o diagnostico definitivo s6 pode ser fornecido por um profissional.

1 O(a) Sr(a). tem dores de cabeca com frequéncia? ( )Sim( )Néo
2 Tem falta de apetite? ( )Sim( )Néo
3 O(a) Sr(a). dorme mal? ( )Sim( )Néo
4 O(a) Sr(a). fica com medo com facilidade? ( )Sim( )Néo
5 Suas maos tremem? ( )Sim( )Néo
6 O(a) Sr(a). se sente nervoso(a), tenso(a) ou ( )Sim( )Néo
preocupado(a)?
7 Sua digestdo néo é boa, ou sofre de perturbacao ( )Sim( )Néo
digestiva?
8 O(a) Sr(a). ndo consegue pensar com clareza? ( )Sim( )Néo
9 Sente-se infeliz? ( )Sim( )Néo
10 O(a) Sr(a). chora mais que 0 comum? ( )Sim( )Néo
11 Acha dificil apreciar (gostar de) suas atividades diarias? ( )Sim( )Néo
12 Acha dificil tomar decisdes? ( )Sim( )Néo
13 Seu trabalho diario é um sofrimento? Tormento? Tem ( )Sim( )Né&o
dificuldade em fazer seu trabalho?
14 O(a) Sr(a). nédo é capaz de ter um papel util na vida? ( )Sim( )Néo
15 O(a) Sr(a). perdeu o interesse nas coisas? ( )Sim( )Néo
16 Acha que é uma pessoa que nao vale nada? ( )Sim( )Néo
17 O pensamento de acabar com a sua vida ja passou porsua ( )Sim( )Nao
cabeca?
18 O(a) Sr(a). se sente cansado(a) todo o tempo? ( )Sim( )Nao
19 O(a) Sr(a). tem sensacdes desagradaveis no estbmago? ( )Sim( )Néo
20 Fica cansado(a) com facilidade? ( )Sim( )Néo




