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RESUMO

A OMS aponta que os transtornos mentais menores acometem cerca de 30% dos trabalhadores ocupados e os transtornos
mentais graves, 5 a 10%. Esta pesquisa objetivou identificar o risco, o perfil sociodemografico e os fatores de risco para
depressdo, ansiedade e alcoolismo entre 86 trabalhadores informais no municipio de Jodo Pessoa - PB, no periodo de agosto
de 2006 a outubro de 2007. Trata-se de um estudo individuado, observacional, de corte transversal. Os dados foram
coletados através dos questionarios SRQ-20, CAGE e de um questionario sobre fatores de risco da saude mental. Para a
analise, utilizou-se o software SPSS 15.0. O risco para depressdo e ansiedade foi apresentado por 31,4% da amostra, e o
risco para alcoolismo, por 24,4%. Os dados sociodemograficos comuns aos riscos estudados foram: predominancia da idade
de 21 a 40 anos e da renda mensal de um a trés saldrios minimos. Os fatores de risco sobrecarga de trabalho e tempo
insuficiente para lazer foram associados aos riscos para depressdo, ansiedade e alcoolismo. Ressalta-se a necessidade de
elaboragdo de acdes de saude mental que minimizem o sofrimento desses trabalhadores, melhorando sua qualidade de vida.
A terapia comunitaria é indicada como uma agdo de prevencgdo do adoecimento mental.

Descritores: Risco; Transtornos mentais; Saude do trabalhador.

ABSTRACT

OMS points that 45% of lesser mental upheavals attack about 30% of busy workers and serious mental upheavals, 5 until
10%. This research aims to identify the risk, the sociodemographic profile and the risk factors for depression, anxiety and
alcoholism among 86 informal workers in Jodo Pessoa - PB, in the period of august of 2006 to october of 2007. It is an
individual, observational, transversal cut study. The data were collected through questionnaires SRQ-20, CAGE and a
questionnaire about risk factors for mental health. The software SPSS 15.0 was used for the analysis. Depression and anxiety
risk has appeared in 31,4% of the sample, and the alcoholism risk, in 24,4%. The common sociodemographic data related to
the studied risks were: predominance age of 21 till 40 years old and monthly income of one until three minimum wages. The
risk factors high workload and insufficient time for leisure were associated with depression, anxiety and alcoholism risks. It is
emphasized the necessity of development of mental health actions to minimize the suffering of such workers, improving their
quality of life. The community therapy is indicated as an action to prevent the mental disorder.

Descriptors: Risk; Mental disorders; Occupational Health.

RESUMEN

OMS sefiala que los trastornos mentales menores afectan alrededor de 30% de los trabajadores empleados y los trastornos
mentales graves, de 5 a 10%. Esta investigacion tuvo como objetivo identificar el riesgo, el perfil sociodemografico y los
factores de riesgo para depresion, ansiedad e alcoholismo entre 86 trabajadores informales en la ciudad de Jodo Pessoa - PB,
en el periodo de agosto de 2006 a octubre de 2007. Se trata de un estudio individuado, observacional, de seccion
transversal. Los datos fueron recolectados a través de los cuestionarios SRQ-20, CAGE y de un cuestionario sobre factores de
riesgo de la salud mental. Para la analisis, fue utilizado el software SPSS 15.0. El riesgo para depresién y ansiedad fue
presentado por 31,4% de la muestra, y el riesgo para el alcoholismo, por 24,4%. Los datos sociodemograficos comunes a los
riesgos estudiados fueron: prevalencia de la edad de 21 a 40 afios y los ingresos mensuales de uno a tres salarios minimos.
Los factores de riesgo elevada carga de trabajo y tiempo insuficiente para la recreacion fueron asociados con los riesgos para
depresion, ansiedad y alcoholismo. Se hace hincapié el desarrollo de acciones de salud mental que reduzcan el sufrimiento de
estos trabajadores, mejorando su calidad de vida. La terapia de la comunidad es indicada como una accién de prevencién de
la enfermedad mental.

Descriptores: Riesgo; Trastornos mentales; Salud Laboral.
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INTRODUCAO

O tema salde do trabalhador tem ganhado visibilidade,
pois a organizacdo e as condigbes de trabalho tém sido
alteradas devido a adocdo de novas tecnologias, de
métodos gerenciais e da precarizagdo das relagbes de
trabalho. Essas mudancas s3ao decorrentes das
transformagdes no capitalismo industrial e no cenario
socioecondmico mundial®,

De acordo com o Ministério da Saude, nos ultimos 15
anos, o trabalho no Brasil levou pelo menos 60.000 pessoas
a morte e 300.000 a mutilagGes incapacitantes. O progresso
gerado pelos 60 anos de industrializacdo ndo resolveu os
problemas basicos que levam as “doencgas da miséria” e
ainda levou a elevagdo das doencgas cronico-degenerativas,
cardiovasculares, profissionais, mentais e do cancer®).

Em decorréncia do lugar de destaque que o trabalho
ocupa na vida das pessoas, sendo fonte de garantia de
subsisténcia e de posicdo social, a falta de trabalho ou
mesmo a ameacga de perda do emprego geram sofrimento
psiquico, pois ameagam a subsisténcia e a vida material do
trabalhador e de sua familia. Ao mesmo tempo, abala o
valor subjetivo que a pessoa se atribui, gerando
sentimentos de menos-valia, angustia, inseguranca,
desénimo e desespero, caracterizando quadros ansiosos e
depressivos®,

Nos ultimos anos, constata-se um interesse crescente
por questdes relacionadas aos vinculos entre trabalho e
saude/doenca mental devido ao numero crescente de
transtornos mentais e do comportamento associados ao
trabalho. Segundo estimativas da Organizacdo Mundial da
Salde, os transtornos mentais menores acometem cerca de
30% dos trabalhadores ocupados e os transtornos mentais
graves, cerca de 5 a 10%™,

Estudos epidemioldgicos mostram que milhdes de
trabalhadores sofrem de algum tipo de doenga mental no

mundo e que este nUmero vem aumentando
progressivamente, principalmente nos paises em
desenvolvimento®®, Casos com sintomas ansiosos,

depressivos ou somatoformes apresentam uma elevada
prevaléncia na populagdo adulta. Entretanto, apenas uma
pequena parte deles é identificada e tratada, aumentando o
sofrimento individual e as implicagdes socioecondémicas
significativas, como dias perdidos de trabalho e elevagdo a
demanda nos servigos de saide®,

O custo econémico dos quadros de depressdo e
ansiedade para a sociedade ¢é consideravel, sendo
comparavel aquele de outras doencas, como as
coronariopatias”’. Essa realidade faz com que seu estudo
seja extremamente importante e prioritario dentre as outras
doencas que ocorrem nesse periodo de vida, uma vez que
os trabalhadores constituem pegas fundamentais para o
progresso econdmico da sociedade.

De acordo com a Organizacdo Mundial de Saude, a
prevaléncia de dependéncia de alcool durante a vida é de 14
% na populacdo geral e de 22% em individuos com algum
transtorno psiquidtrico. Quando a pessoa tem qualquer
transtorno mental, a probabilidade de dependéncia de alcool
é 2,3 vezes maior do que sem tal transtorno®.

No Brasil, é pequeno o numero de investigagoes
epidemioldgicas de base populacional, especialmente na
area de salde mental. Os poucos estudos realizados
apontam que no Brasil o indice de prevaléncia da depressdo
variou de 5,1 a 15,7%. O do transtorno de ansiedade, de
3,7 a 12,7%. O do alcoolismo, de 5,1 a 6%,

No municipio de Jodo Pessoa/PB, sdo escassas as
pesquisas realizadas sobre trabalhadores informais, bem
como inexistem acbGes de salde mental voltadas a esta
populacdo na atencdo basica. Assim, esta pesquisa teve
como objetivos quantificar o risco para depressdo e
ansiedade e o risco para alcoolismo entre trabalhadores
informais; tragar o perfil sociodemografico dos entrevistados
com esses riscos e identificar os fatores de risco da saude
mental dos trabalhadores estudados.

A importéncia de conhecer as taxas dos transtornos
mentais na populacdo parte da certeza de um melhor
planejamento dos servicos de saude oferecidos a
comunidade. Além disso, a identificacdo dos fatores de risco
associados ao surgimento dos principais transtornos pode
funcionar como uma base de informagdo para a indicagao de
tratamentos, elaboracdo dos programas de prevengao,
organizacdo e implementacdo da rede de servigos de saude
mental®?,

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo epidemioldgico individuado,
observacional, de corte transversal. A légica de base da
moderna epidemiologia estrutura-se em torno do conceito
fundamental, risco, e de um conceito correlato, fator de
risco.

A pesquisa foi realizada com 86 vendedores do
Shopping Center Terceirdo, localizado no centro da cidade
de Jodo Pessoa/PB, no periodo de agosto de 2006 a outubro
de 2007. A maioria de seus vendedores ndo tem carteira de
trabalho assinada, tratando-se de um trabalho informal.

A amostra deste estudo foi calculada através da
seguinte férmula: precisdo® = 1,96 x [PxQ/n x (N- n/N)],

em que a precisao = 0,07 = 7%; 1,96 = intervalo de
confianga de 95%; P = Q = 50%; N = numero de
trabalhadores informais (150); n = numero da amostra

(86)1Y, A coleta de dados foi realizada por meio de trés
questionarios: o SRQ-20 (Self Report Questionaire), o CAGE
e um questionario contemplando fatores de risco para a
salde mental.

O primeiro questionario 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 depressdo e ansiedade através
da pontuacgdo afirmativa de pelo menos sete questdes.

O segundo questionario usado, intitulado CAGE,
contém quatro perguntas objetivas elaboradas pela OMS
que possibilitam a identificagdo do risco para alcoolismo
através da pontuacdo afirmativa de apenas uma questdo. O
termo Cage é originario das palavras-chaves incluidas em
cada uma das quatro questdes em inglés, respectivamente:
cut-down, annoyed, guilty e eye-opener*?,

O terceiro questionario utilizado, construido para fins
deste estudo, é formado por perguntas objetivas e
subjetivas. Contempla situagdes cotidianas da vida pessoal
e profissional que podem constituir situagdes de risco e,
portanto, serem consideradas como fatores de risco para a
salde mental.

Existiu ainda um espaco destinado aos dados de
identificacdo, em que foram abordadas caracteristicas
sociodemograficas dos trabalhadores (sexo, idade, estado
marital e renda mensal).

A pesquisa levou em consideracdo as observancias
éticas preconizadas na Resolucdo 196 de 10 de outubro de
1996 do Conselho Nacional de Saude (CNS), que dispde
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sobre pesquisa em seres humanos no pais. Apds aprovagao
da Comissao de Pesquisa do Departamento de Enfermagem
em Saulde Publica e Psiquiatria, o projeto foi enviado ao
Comité de Etica em Pesquisa do Centro de Ciéncias da
Saude (CCS) da Universidade Federal da Paraiba (UFPB),
sendo emitida certiddo de aprovagdo para realizacdo da
pesquisa registrada sob protocolo de n° 1.157.

A coleta de dados foi realizada no local de trabalho de
cada profissional. Depois de realizadas as devidas
informacdes sobre os objetivos da pesquisa, cada
trabalhador que aceitou fazer parte da amostra, assinou o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido e, em seguida,
os instrumentos eram aplicados.

Concluida a coleta de dados, as informagdes foram
armazenadas em um banco de dados através da utilizagdo
do software Statistical Package for Social Sciences (SPSS)
15.0 for Windows.

Inicialmente, foi realizada a frequéncia de ocorréncia
dos riscos. Posteriormente, houve uma anadlise bivariada
através do cruzamento de cada risco com as variaveis
sociodemograficas, e, em seguida, com os fatores de risco,
observando o teste estatistico qui-quadrado para a
possibilidade de associacdo. Utilizou-se a probabilidade
menor a 0,1 (10%) para aceitagdo da hipétese de
associagao.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Risco para depressdao e ansiedade: percentual, perfil
sociodemografico e fatores de risco

Do total de 86 (100%) trabalhadores informais que
fizeram parte da amostra, 31,4% apresentaram risco para
depressdo e ansiedade, sendo 70,4% do sexo feminino, e
29,6% do sexo masculino. O teste qui-quadrado realizado
para esse cruzamento obteve p=0,11, ou seja, nao
relevante para o estudo.

Dentre os que apresentaram risco para depressao e
ansiedade, 18,6% encontravam-se na faixa etaria de 11 a
20 anos, 48,1% entre 21 e 40 anos, 29,6% entre 41 a 65
anos, e 3,7% acima de 65 anos. Este cruzamento
apresentou valor de p=0,43, sendo irrelevante para esta
pesquisa.

Ainda em relagdo aos que apresentaram o risco, 59,2%
referiram que conviviam com um companheiro, seja em
uma unido legal ou como amasiado; 40,8% referiram que
ndo tinham companheiro, sendo solteiro (a), viuvo(a) ou
divorciado(a). O qui-quadrado para essa associagao revelou
um p=0,19, sendo ndo relevante para este estudo.

Da amostra que apresentou o risco para depressao e
ansiedade, 44,4% tinha renda mensal de até um salario
minimo, 48,1% tinha renda entre um e trés salarios
minimos e 7,4% tinha renda acima de trés salarios
minimos. O valor de p neste cruzamento foi de 0,45, sendo
irrelevante para o presente estudo. Este cruzamento ndo se
mostrou confidvel, pois a maior parte dos entrevistados nao
queria revelar sua remuneragao.

A depressdo é um disturbio afetivo que acompanha a
humanidade ao longo de sua histdria. No sentido patoldgico,
ha presenca de tristeza, pessimismo, baixa autoestima, que
aparecem com frequéncia e podem combinar-se entre si.

Os principais sintomas apresentados pelos
trabalhadores informais com risco para depressdo e
ansiedade foram: nervosismo, tensdo e preocupacgao,
cansago constante, tristeza, dificuldade para realizar as
atividades diarias, cefaléia frequente, facilidade para
assustar-se e insonia.

Esses sintomas revelam alto indice de estresse,
ansiedade, desesperanca, medo e inseguranga, além de
somatizagdes, ou seja, sintomas de sofrimento emocional
ou psiquico que repercutem no corpo fisico.

A tabela abaixo apresenta o resultado do cruzamento
risco para depressdao e ansiedade x fatores de risco,
considerando o quantitativo da amostra que apresentou o
risco para depressdo e ansiedade, o quantitativo de
trabalhadores informais que ndo o apresentou e o total da
amostra.

De acordo com a Tabela 1, os fatores de risco
sentimento de abandono, sobrecarga de trabalho,
insatisfacdo com o salario, competitividade no trabalho e
tempo insuficiente para lazer, apresentaram associagdo com
0 risco para depressdo e ansiedade apds o teste do qui-
quadrado.

Tabela 1: Distribuicdo dos fatores de risco em trabalhadores informais com ou sem risco para depresséo e ansiedade.
Jodo Pessoa, PB, 2007

Com risco Sem risco Total

Fatores de risco (27) (59) (86) Valor de
N % N % N % P

Convivéncia com usudrio de alcool ou drogas 10 37 26 44 36 41,9 0,35
Sentimento de abandono 7 26 4 6,8 11 12,8 0,02
Existéncia de parente com doenga grave 10 37 17 28,8 27 31,4 0,30
Sobrecarga de trabalho 9 33,3 10 16,9 19 22,1 0,08
Insatisfacdo com o salario 11 40,7 11 18,6 22 25,6 0,03
Competitividade no trabalho 15 55,5 43 72,9 58 67,4 0,09
Impossibilidade de ascensdo no trabalho 22 81,5 48 81,3 70 81,4 0,62
Insatisfacdo com o trabalho 23 85,2 56 94,9 79 91,9 0,13
Auséncia de reconhecimento profissional pelos colegas 26 96,3 55 93,2 81 94,2 0,49
trabalho/chefe
Tempo insuficiente para o lazer 6 22,2 35 59,3 41 47,7 0,00
Risco para alcoolismo: percentual, perfil Verificou-se que dos entrevistados que apresentaram o

sociodemografico e fatores de risco
Do total da amostra (86), 21 dos trabalhadores
informais (24,4%) apresentaram o referido risco.

risco para alcoolismo, 23,8% eram do sexo feminino, e
76,2%, do sexo masculino. O teste qui-quadrado neste
cruzamento encontrou um p=0,00, ou seja, relevante para
o estudo.
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Observou-se que 23,8% dos trabalhadores informais
com o referido risco encontravam-se na faixa etaria de 11 a
20 anos, 52,4% tinham de 21 a 40 anos, e 23,8%, de 41 a
65 anos. Nao houve representatividade do risco para
alcoolismo em pessoas acima de 65 anos. O teste de
significancia revelou um p=0,85, ndo sendo relevante para
esta pesquisa.

47,6% dos entrevistados com risco para alcoolismo
referiram existéncia de um companheiro, seja legal ou
amasiadamente unido, enquanto que 52,4% relataram que
ndo tinham companheiro.

Quanto a renda mensal, 19% dos participantes com o
risco em questdo tinham renda de até um salario minimo,
57,2% recebiam de um a trés saldrios minimos, enquanto
que 23,8% tinham renda acima de trés salarios minimos. O

teste do qui-quadrado revelou um p=0,07, sendo relevante
para o presente trabalho.

O consumo coletivo de bebidas alcodlicas associado ao
trabalho pode ser decorrente de pratica defensiva, como
meio de garantir inclusdo no grupo. Também pode ser uma
forma de viabilizar o proprio trabalho, em decorréncia dos
efeitos farmacoldgicos proprios do dalcool: calmante,
euforizante, estimulante, relaxante, indutor do sono,
anestésico e antisséptico®.

A Tabela 2 apresenta o resultado do cruzamento risco
para alcoolismo x fatores de risco, considerando o
quantitativo da amostra que apresentou o risco para
alcoolismo, o quantitativo de trabalhadores informais que
ndo o apresentaram e o total da amostra.

Tabela 2: Distribuigdo dos fatores de risco em trabalhadores informais com ou sem risco para alcoolismo. Jodo Pessoa, PB, 2007

. Com risco (21) Sem risco (65) Total (86)
Fatores de risco N % N % N % Valor de p

Convivéncia com usuario de alcool ou drogas 12 57,1 24 36,9 36 41,9 0,08
Sentimento de abandono 1 4,8 10 15,4 11 12,8 0,20
Existéncia de parente com doencga grave 3 14,3 24 36,9 27 31,4 0,04
Sobrecarga de trabalho 2 9,52 17 26,1 19 22,1 0,09
Insatisfacdo com o salario 5 23,8 17 26,1 22 25,6 0,53
Competitividade no trabalho 16 76,2 42 64,6 58 67,4 0,24
Impossibilidade de ascensao no trabalho 14 66,6 56 86,1 70 81,4 0,05
Insatisfagdo com o trabalho 19 90,5 60 92,3 79 91,9 0,54
Auséncia de reconhecimento profissional pelos 20 95,2 61 93,8 81 94,2 0,64
colegas de trabalho/chefe

Tempo insuficiente para o lazer 14 66,6 27 41,5 41 47,7 0,03

Observa-se, de acordo com a Tabela 2, que os fatores
de risco que apresentaram associagdo com o risco para
alcoolismo apds o teste qui-quadrado foram: convivéncia
com usuario de alcool ou drogas, existéncia de parente com
doenca grave, sobrecarga de trabalho, impossibilidade de
ascensdo no trabalho e tempo insuficiente para lazer.

Risco para depressdao, ansiedade e alcoolismo:
percentual, perfil sociodemografico e fatores de risco

Dos 86 vendedores informais, 42 (49%) que
apresentaram risco para pelo menos um desses transtornos
mentais, enquanto que 44 (51%) nao apresentaram risco
algum.

No cruzamento do risco para depressdao e ansiedade
com o risco para alcoolismo, 14,3% dos trabalhadores
informais apresentaram ambos os riscos. Os resultados ndo
revelaram a associagdo de entre esses riscos (p> 10%),
inferindo que os riscos para depressdao, ansiedade e
alcoolismo podem vir de forma individualizada, necessitando
de um olhar mais apurado no que se refere a sua
identificagao.

A possibilidade de medir o risco esta relacionada com a
identificacdo, selecdo e analise dos fatores vinculados a uma
maior probabilidade de adoecer naqueles individuos ou
grupos que os apresentem. O estudo desses fatores segue
os principios epidemiolégicos da multifatorialidade e
multicausalidade do processo satide e doencga®.

Alguns dos dados sociodemograficos foram
correlacionados com o risco para depressdo e ansiedade e
risco para alcoolismo. As varidveis sociodemograficas
trabalhadas foram o sexo, faixa etaria, estado marital e
renda mensal.

Considerando a variavel sexo no presente estudo, o
sexo feminino foi dominante quanto ao risco para depressdo
e ansiedade.

Mulheres apresentam maiores taxas de prevaléncia de
transtornos de ansiedade e do humor que homens,
enquanto estes apresentam maior prevaléncia de
transtornos associados ao uso de substancias psicoativas,
incluindo alcool, transtornos de personalidade antissocial e
esquizotipica, transtornos do controle de impulsos e de
déficit de atengdo e hiperatividade™*.

O sexo masculino foi prevalente quanto ao risco para
alcoolismo, varidvel que apresentou valor de p= 0,00,
sendo relevante ao estudo. Este dado confirma o que esta
descrito na literatura 419,

No tocante a variavel idade, utilizou-se no presente
estudo a teoria de desenvolvimento da personalidade de
Erik Erickson, também conhecida como psicologia do ego ou
teoria cultural. Percebeu-se que a maioria das pessoas com
risco para depressdo, ansiedade e alcoolismo se encontrava
na faixa de idade entre 21 a 40 anos. Essa faixa caracteriza
um grupo de trabalhadores jovens, mas que ja tém algumas
vivéncias ao longo da vida.

Cada idade possui suas possibilidades patoldgicas
especificas, pois cada uma apresenta modificacGes
somaticas préprias e se inscreve em um papel social
determinado. Ele relata que nesta faixa de idade
predominam toxicomanias crénicas e psicoses delirantes(!”),

Quanto ao estado marital considerado no risco para os
transtornos mentais estudados, percebeu-se que se fez
mais presente a categoria com companheiro, que no
presente estudo diz respeito a unido legal ou amasiada. Este
resultado é apoiado por outros estudos que evidenciam
maior tendéncia de adoecimento psiquico entre as pessoas
casadas, principalmente mulheres®®®),
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Este estudo ndo encontrou associagao entre estado
marital e risco para alcoolismo, entretanto a literatura
aponta que os jovens, solteiros, divorciados ou vilvos
geralmente consomem mais alcool, uma vez que o
envolvimento grupal e as relagées familiares tém sido visto
como um dos maiores prentncios do uso de substancias?,

E preciso avaliar a dindmica familiar, algo
imprescindivel para compreensdo do ser humano enquanto
elemento social, pois € no meio familiar que ele empreende
sua constituicdo individual, o desenvolvimento psicoldgico,
sua personalidade e a organizacao de sua identidade.

No que se refere a renda mensal, os entrevistados com
risco para depressao, ansiedade e alcoolismo tinham renda
predominantemente de um a trés saldrios minimos,
caracterizando um grupo de trabalhadores de baixo poder
aquisitivo.

Na literatura, a variavel dificuldade financeira é
descrita como a mais fortemente associada aos transtornos
mentais menores®. A pobreza agrava os problemas
existentes e deixa os individuos e a comunidade com
escassas reservas frente as novas dificuldades.

Em relagdo ao cruzamento dos riscos com as variaveis
sociodemograficas (sexo, idade, estado marital e renda
mensal), observou-se é importante considerar essas
variaveis e investigar o peso de significancia das mesmas no
cotidiano das pessoas.

Durante o desenvolvimento de estudos populacionais
para verificar a ocorréncia de determinados riscos, vale
lembrar que como se trata de grupos humanos socialmente
definidos por um conjunto de caracteristicas, significa dizer
que nao estamos prioritariamente interessados em explicar
porque e como um determinado individuo se tornou
portador de uma determinada doenga, e sim em fungao de
que caracteristicas difere a ocorréncia de um determinado
agravo.

Algumas consideragbes sdo cabiveis em relagdo aos
fatores de risco associados com o risco para depressdo e
ansiedade e o risco para alcoolismo apresentados pelos
trabalhadores informais.

O sentimento de abandono detona a impulsividade e a
instabilidade afetiva, caracteristicas importantes para o
equilibrio mental. Os entrevistados relataram que se
sentiam abandonados principalmente pelos parceiros,
familia e amigos.

Os fatores de risco convivéncia com usuario de alcool
ou drogas e existéncia de parente com doenca grave
também sdo fatores causadores de sofrimento. No tocante
existéncia de problemas familiares, a interface trabalhador -
familia € uma via de mado dupla, em que, de um lado, ha o
fluxo do deslocamento de experiéncias familiares para o
mundo do trabalho por conta de sua subjetividade; de
outro, a corrente que transporta determinacdes emanadas
do trabalho para a vida familiar.

A sobrecarga de trabalho gera danos a saude fisica e
mental dos trabalhadores. As condicdes oferecidas pela
organizagao do trabalho podem deixar o trabalhador em
uma posicdo psicoldgica extremamente penosa, conflitante
com os valores do trabalho bem feito, do senso de
responsabilidade e da ética profissional®®,

O trabalhador identifica o prejuizo causado pela
insatisfacdo com o salario quando essa caréncia repercute
em manifestacbes de cefaléia, inapeténcia, facilidade para
assustar-se, estresse, alteragbes do sono, tristeza,
dificuldade para tomar decisGes e cansago constante. A
insatisfacdo com o salério ocorre principalmente quando a

demanda de trabalho ¢é alta, mas a recompensa financeira é
insatisfatoria.

Quanto a existéncia de competitividade no trabalho, as
seguintes situagdes foram citadas como justificativas:
alguns trabalhadores sentiam-se superiores aos outros e
trabalhavam mais para demonstrar esta superioridade,
sentimento de inveja de colegas do trabalho e escassez do
campo de trabalho para a grande quantidade de mao-de-
obra.

A impossibilidade de ascensdo no trabalho é um fator
de risco para desenvolvimento de transtornos mentais, pois
aumenta o sofrimento dos trabalhadores a medida que
estes vao perdendo gradualmente a esperanca de que a
condicdo que hoje lhes é dada possa melhorar amanha. Diz
ainda que, entre as pessoas comuns, a relagdo para com o
trabalho vai se dissociando, paulatinamente, da promessa
de felicidade e seguranga compartilhadas para si,
primeiramente, mas também para os colegas, para os
amigos e para os proprios filhos®,

O tempo insuficiente para lazer impossibilita os
trabalhadores de exercitar-se, alimentar-se bem, relacionar-
se com outras pessoas e poder repousar. O stress é
necessario, mas ndo constantemente. Se for desta forma,
ataca nosso sistema imunoldgico, tornando nosso
organismo mais propenso as doengas.

O aumento do tempo dedicado ao trabalho decorrente
da ampliagdo da jornada de trabalho determina uma
reducdo do tempo de convivéncia familiar, tornando-se
motivo de angustia, principalmente no que se refere a
convivéncia com os filhos®.

O trabalhador, em muitas situagBes, pode conceber o
trabalho como dual, ou seja, pode considera-lo realizador ou
castrador, «criativo ou aniquilador, desgastante ou
realizador, prazeroso ou enlouquecedor, cada forma com
conseqiiéncias mais ou menos importantes sobre a vida
cotidiana®®,

No que diz respeito a varidvel existéncia de outro
problema ou situagdo dificil vivenciada, o intuito de inserir
esta questdo durante a elaboragdo do apéndice se deu para
que os entrevistados pudessem nomear outras situagdes
que poderiam funcionar como fatores de risco nas suas
vidas, em que as questdes anteriores do instrumento usado
ndo tivessem contemplado. Nos riscos estudados, as
situacOes dificeis enfrentadas mais relatadas foram os
problemas financeiros, de salde e problemas familiares.

As agOes de saude mental durante muito tempo foram
consideradas de modo isolado, buscando a promogdo dessas
acOes a partir da exclusdao de fatores sociais, econémicos,
culturais, politicos, entre outros. Desse modo, a
compreensdo no ambito da saude mental passa pelo crivo
desses conceitos, a fim de percebermos como o aumento da
pobreza, o trabalho, o abandono, a desesperancga, os
isolamentos sociais afetam a qualidade vida das pessoas.

Deixar de considerar os fatores envolvidos no conceito
de saude mental é continuar lidando com o modelo de
salde publica, ainda de modo insipiente. O maior desafio
estd atrelado a desconstrucdo do modelo psiquiadtrico que
durante muito tempo vigorou e que ainda teima em se
manter erguido. Ha necessidade de aprender a trabalhar a
cultura relacional na comunidade, a fim de amenizar o
sofrimento psiquico daqueles que necessitam dos servigos
de salde e procuram ndo s6 de uma abordagem bioldgica,
mas uma escuta sobre seus medos, angustias, tristezas,
entre outros.
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CONCLUSAO

Este estudo quantificou o risco para depressdo e
ansiedade e o risco para alcoolismo entre trabalhadores
informais; tragou o perfil sociodemografico dos
entrevistados com esses riscos; e identificou os fatores de
risco da salde mental dos trabalhadores estudados.

Esses resultados evidenciam a importancia dos estudos
epidemioldgicos em salde mental no Brasil, tanto no
sentido de compreender melhor suas associagdes com as
variaveis sociodemograficas quanto no sentido de se
averiguar qual é a melhor forma de conduzir os casos que
se enquadram nessa categoria.

E essencial a participacdo das USFs de cada municipio
no levantamento de indicadores de saude mental de sua
populacdo. Desta forma, a salde mental sera trabalhada na
perspectiva da Reforma Psiquiadtrica, que vem a cada dia
procurando reconstruir a visao do homem, ndo apenas
como ser bioldgico, mas acima de tudo como um ser social,
entendido e inserido em sua realidade contextual.

A insercdo desse estudo na atengdo basica vem nos
mostrar como a atengdo a salde mental vem necessitando
da atengdo dos profissionais que ali se encontram e que
tenham perfil e formacdo para trabalharem na promocao da
saude.

Como os indices de transtornos mentais tém
aumentando o seu peso de morbidade, ha necessidade de
capacitar esses profissionais acerca da dimensdao do bem-
estar emocional, para que estes possam criar espagos de
partilha do sofrimento desses trabalhadores em suas USF.

Espera-se que este estudo possa sensibilizar os
gestores e profissionais de salde que se encontram nos
servicos da atengdo basica de salde, estimulando-os a
elaborarem agdes de saude mental que compreendam a
complexidade do processo saude doenga mental e, com
isso, promovam agdes mais amplas que tragam a melhoria
da qualidade de vida da populagdo humana. A terapia
comunitaria é indicada como uma agdo de prevencao do
adoecimento mental dos trabalhadores informais.
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