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RESUMO

Introducgao: Estudos epidemioldgicos indicam que milhdes de pessoas apresentam algum
tipo de doenga mental no mundo e que o numero de casos vem crescendo. Mesmo que
uma grande parte ndo possua todos os critérios para o diagndstico de doenga mental,
ainda apresenta elevada prevaléncia dos sintomas. Objetivo: Conhecer a prevaléncia de
pacientes atendidos por estresse psicolégico ao longo de 1(um) ano, na area 400 da
Unidade Local de Saude da Cachoeira do Bom Jesus, e analisar as caracteristicas
epidemioldgicas desses pacientes e de seu tratamento. Metodologia: Estudo transversal
por intermédio da revisdo de prontuarios. Foram selecionados os pacientes com estresse
psicoldgico (por meio da Classificagao Internacional das Doengas) que foram atendidos
na area 400 da Unidade Local de Saude da Cachoeira do Bom Jesus, no municipio de
Floriandpolis, no periodo de janeiro de 2011 a janeiro de 2012. Resultados: A prevaléncia
de sofrimento psiquico foi de 5,25%, sendo 77,98% do sexo feminino. A depresséao foi o
disturbio mais prevalente (72,02%), e a faixa etaria dos 26 aos 65 anos a mais acometida
(77,98%). A fluoxetina foi utilizada no tratamento de 40,74% dos pacientes. Dos 168
pacientes 7,74% tinham historia de tentativa de suicidio e 12,50%, historia de plano ou
ideacado suicida. Do total de 168 pacientes, 32,14% consultaram com o psiquiatra e
23,21% com a psicologa. Conclusdo: A prevaléncia de estresse psicologico encontrada
mostrou-se abaixo da média das populagbes ocidentais. Ja as prevaléncias de
transtornos psicoticos, ideacdo suicida e tentativa de suicidio correspondem as

encontradas na literatura.
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ABSTRACT

Introduction: Epidemiological studies indicate that millions of people have some type of
mental illness in the world and the number of cases is growing. Even though a large part
do not have all the criteria for the diagnosis of mental iliness, still show high prevalence of
symptoms. Objective: To determine the prevalence of patients treated for psychological
stress over 1 year in the area 400 of the Local Health Unit of Cachoeira do Bom Jesus,
and analyze the epidemiological characteristics of these patients and their treatment.
Methodology: Cross-sectional study by chart review. We selected patients with
psychological stress (through the International Classification of Diseases) that were seen
in the area 400 of the Local Health Unit of Bom Jesus da Cachoeira, in Florianopolis, from
January 2011 to January 2012. Results: The prevalence of psychological distress was
5.25%, of those 77.98% were female. Depression was the most prevalent disorder
(72.02%) and age from 26 to 65 years was the most affected (77.98%). Fluoxetine was
used in the treatment of 40.74% of patients. Of 168 patients, 7,74% had a history of
suicide attempt and 12.50% had a history of suicidal ideation or plan. Of the total 168
patients, 32.14% consulted with the psychiatrist and 23,21% with the psychologist.
Conclusion: The prevalence of psychological distress found proved to be below the
average for Western populations. The prevalence of psychotic disorders, suicidal ideation

and suicide attempt correspond to those found in the literature.

Keywords: Psychological stress; Prevalence; Population characteristics.

1 INTRODUGAO

Varios estudos epidemiolégicos indicam que milhdes de pessoas apresentam
algum tipo de doenca mental no mundo e que o numero de casos vem crescendo, sendo
este aumento notado principalmente em paises em desenvolvimento'.

Nota-se ainda que muitas pessoas, mesmo nio possuindo todos os critérios para o
diagnodstico de doenga mental (sintomas ansiosos, depressivos ou somatoformes),
apresentam elevada prevaléncia na populagdo, porém apenas uma pequena parte €&
diagnosticada e tratada, levando ao sofrimento do individuo e a implicagcbes

socioeconOmicas significativas (doengas mentais representam uma importante causa de
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dias perdidos de trabalho), além de causarem sobrecarga nos servigos de atencéo a
saude’.

Vale ainda ressaltar que, Segundo Santos?, transtorno mental comum se refere &
situacdo de saude de uma populagdo com individuos que nao preenchem os critérios
formais para diagnéstico de depressao e/ou ansiedade, segundo as classificagdes DSM-
IV (Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders — Fourth Edition) e CID-10 (
Classificagdo Internacional de Doengas — 10° Revisdo), mas apresentam sintomas
proeminentes que desencadeiam uma incapacitagcdo funcional comparavel ou até pior do
que os quadros crénicos ja bem estabelecidos. Esse quadro clinico (transtorno mental
comum), em geral, ndo faz os pacientes procurarem a assisténcia necessaria e, muitas
vezes, quando procuram esta assisténcia, sdo subdiagnosticados e ndo recebem o
tratamento adequado?.

Atualmente o servigco de atengao para pacientes com sofrimento psiquico encontra-
se amparado principalmente no PSF e no CAPS, sendo a internagdo em alas psiquiatricas
a excegao. Antigamente os pacientes eram “tratados” principalmente em manicémios
(muitas vezes isolados do resto da populagao)®.

Entretanto, depois de muitas conferéncias, tal como a 8% Conferéncia Nacional de
Saude (1986), a 1* a 2% e a 3% Conferéncia Nacional de Saude Mental (1987, 1992 e
2001, respectivamente), a declaracdo de Caracas (1990 — retomada em 2005) e outras
mudangas realizadas, passou-se ao modelo atual de atencdo para as pessoas com
doencas mentais (PSF e CAPS)>.

2 OBJETIVO

Conhecer a prevaléncia de pacientes atendidos por sofrimento psiquico ao longo
de 1(um) ano na area 400 da Unidade Local de Saude da Cachoeira do Bom Jesus, e

analisar as caracteristicas epidemioldgicas desses pacientes e de seu tratamento.
3 METODOLOGIA

Por intermédio da Classificacao Internacional das Doencas foram selecionados os
pacientes portadores de sofrimento psiquico que foram atendidos na area 400 da Unidade
Local de Saude da Cachoeira do Bom Jesus no municipio de Floriandpolis do periodo de
janeiro de 2011 a janeiro de 2012. Nos prontuarios dos pacientes, foram coletados os

dados: idade, sexo, quais medicamentos fez/FAZ uso, histéria de tentativa de suicidio,
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histéria de plano ou ideacédo suicida, atendimento psiquiatrico (pelo menos uma consulta)
e atendimento psicologico (pelo menos uma consulta). Apds a coleta dos dados a analise
estatistica foi realizada através do programa Excel (Microsoft) onde foi feita a analise de
dos dados considerando o transtorno diagnosticado, o uso de medicamentos, ideagao

suicida e a presenca de sintomas psicoticos

4 RESULTADOS:

De uma populagdo de 3.200 pessoas, cadastradas na area 400 da Unidade de
Saude da Cachoeira do Bom Jesus — Florianopolis/SC, foram atendidas 168 pessoas com
sofrimento psiquico, o que caracteriza uma prevaléncia de 5,25% de pacientes portadores
de sofrimento psiquico. Destes, 77,98% eram do sexo feminino e 22,02% do sexo
masculino.

O disturbio preponderante foi a depressdao moderada, responsavel por 45,83,
seguida pela depressao leve com 11,31%. A depressao grave, com sintomas psicoticos,
afetava 8,93% dos pacientes, esquizofrenia foi responsavel por 6,55% dos casos e a
depressao grave sem sintomas psicoticos por 5,95%. O transtorno ansioso misto e
depressivo correspondeu a 5,36% e a ansiedade generalizada a 4,76%, assim como o
transtorno bipolar. O transtorno de panico afetava 2,38% dos pacientes. As demais
patologias (autismo infantil, fobias, psicose ndo especificada, transtorno de conduta,
transtorno mental organico, transtorno psicotico agudo e transtorno por uso de
substancias) totalizaram 3,6% dos casos.

A faixa etaria predominante foi a de 26 anos a 65 anos, correspondendo a 77,98%,
os maiores de 66 anos corresponderam a 13,69% e os menores de 25 anos a 8,33%. A
medicacdo mais utilizada para o tratamento dos pacientes foi a Fluoxetina, prescrita para
40,74% do total, em segundo lugar ficou a Amitriptilina, com 12,35%, em terceiro a
Clorpromazina com 11,52%, em quarto o Haloperidol com 6,58%, em quinto a Sertralina
com 4,12%, em sexto o Paroxetina com 3,70% . Os demais medicamentos (diazepam,
risperidona, carbamazepina, citalopram, biperideno, imipramina, rivotril, clomipramina,
bromazepam, litio, acido valpréico, zolpidem e clozapina) foram responsaveis por 20,99%.
Quanto ao numero de medicamentos prescritos para os pacientes, 2,98% nao utilizaram
medicamentos para o tratamento, 61,90% fizeram uso de apenas um medicamento,
24,40% de dois, 9,52% usaram trés, 0,6% quatro e 0,6% cinco medicamentos. Neste

grupo de 168 pacientes 7,74% apresentavam histéria de tentativa de suicidio e 12,50%,
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de plano ou ideagao suicida. No que se refere ao acompanhamento por profissionais,
32,14% tiveram pelo menos uma consulta com o psiquiatra e 23,21% com a psicologa.

Do total de 168 pacientes, 35 deles apresentavam sintomas psicoticos. Entre estes
pacientes o principal diagndstico foi de depressédo grave com sintomas psicéticos (40%),
seguido de esquizofrenia (28,57%), transtorno bipolar (22,86%) e transtorno psicético
agudo (2,86%). Dos 35 pacientes, 60% eram do sexo feminino e 40% do sexo masculino.
A faixa etaria predominante foi entre de 26 e 65 anos (correspondendo a 82,86%). Os
menores de 25 anos representaram 5,71% e os maiores de 66 anos 11,43%. Os
medicamentos mais utilizados foram a Fluoxetina e a Clorpromazina, ambos
correspondentes individualmente a 20,78% dos casos, o Haloperidol foi utilizado no
tratamento de 16,88% dos pacientes, a Amitriptilina em 10,39%, o Biperideno em 7,79%.
A carbamazepina e a risperidona corresponderam ambas a 5,19%. O litio foi utilizado em
3,90% e a clozapina em 2,60% dos pacientes. O diazepan, a Sertralina, a Imipramina e o
Rivotril foram utilizados com a mesma porcentagem (1,30%) no tratamento dos pacientes.

No tocante ao numero de medicamentos empregados no tratamento dos pacientes
com sintomas psicéticos, 22,86% usou apenas um medicamento, 42,86% usou dois,
28,57% fez uso de trés, 3, 2,86% de quatro e 2,86% usou cinco. Nenhum dos pacientes
recebeu um tratamento que néo incluisse medicamento. Neste grupo, 17,14% relatavam
historia de tentativa de suicidio e 42,86%, histéria de plano ou ideag¢ao suicida. Quanto
ao acompanhamento por profissionais 82,86% tiveram pelo menos uma consulta com o
psiquiatra e 34,29% com a psicologa. Todos os pacientes com histéria de tentativa ou

plano ou ideagao suicida foram atendidos pela psiquiatra.

5 CONCLUSOES

A prevaléncia de sofrimento psiquico encontrada na area 400 da Unidade de Saude da
Cachoeira do Bom Jesus — Floriandpolis/SC foi de 5,25%, o qual se mostrou abaixo da
prevaléncia média encontrada pelos estudos das populagdes ocidentais, em que o
sofrimento psiquico estd presente em cerca de 20% da populacdo®. A prevaléncia de
sofrimento psiquico encontrada no estudo foi de 5,25%, o qual se mostrou abaixo da
prevaléncia média encontrada pelos estudos das populagdes ocidentais, em que o
sofrimento psiquico estd presente em cerca de 20% da populagdo®. Esta baixa
prevaléncia encontrada talvez possa ser explicada pelo baixo indice de diagndstico destes
disturbios, tanto pela falta de procura dos pacientes por auxilio médico quanto a falta de

acesso na atencdo basica. °
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A prevaléncia de transtornos psicéticos foi de 1,09% o que condiz com a prevaléncia
de transtornos psicoticos na populagdo geral que € de 0,5% a 1% ® porém estes
pacientes representam uma carga para o sistema de saude, pois necessitam de um
acompanhamento mais proximo por parte da equipe da atencédo basica, uma vez que
apresentam maiores indices de tentativa e ideagdo suicida. Os pacientes psicéticos
também apresentam uma menor aderéncia ao tratamento de suas condi¢cbes, em parte
por incompreensdao da doenca ou por falta de vinculo, o que faz com que o
acompanhamento por outros profissionais, como psiquiatras e psicologos, seja de grande
importancia, podendo aumentar em até 30% a aderéncia ao tratamento.” Nos pacientes
psicéticos analisados no presente estudo todos receberam atendimento pelo psiquiatra ou
pelo psicologo, o que sugere um bom nivel de atendimento.

No grupo de 168 pacientes 7,74% relataram histéria de tentativa de suicidio, o que
equivale a uma prevaléncia de 0,4% na populagcéo da area 400, percentual considerado
baixo, quando comparado aos 2,7% apresentados pela literatura®.

Um dos resultados que chama a atencdo € a diferenca entre a prevaléncia do
sofrimento psiquico entre homens e mulheres. O sexo feminino foi responsavel por
77,98% dos casos e o masculino por 22,02%, o que gera uma diferenga de 55,26% para
mais nas mulheres, uma diferenca alta em comparagdao com a variagao de prevaléncia de
10 a 20% (maior nas mulheres) apresentada na literatura.”

No presente estudo o diagndstico predominante foi de depressao, correspondendo a
72,02% do total de 168 pacientes, o que pode justificar os altos indices de uso de
Fluoxetina (55,31%) para tratamento dos pacientes com sofrimento psiquico nesta area

da unidade local de saude.
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