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Resumo

Objetivo. Analisar a ocorréncia e fatores associados aos transtornos mentais comuns
(TMC) em pessoas com hanseniase com intercorréncias no estado de Mato Grosso,
Brasil, em 2018. Métodos. Estudo transversal com pessoas atendidas no Hospital
Universitario Julio Maller. Aplicou o self-report-questionnaire (SRQ-20). Empregou-se
regressdo de Poisson para estimar razdes de prevaléncias (RP) e intervalos de confianca
de 95% (ICgs%). Resultados. Entre 206 pessoas com hanseniase, TMC esteve presente
em 70,4% (1C95%61,10;76,67), associada ao sexo feminino (RP=1,29 — 1Cg5%1,09;1,53),
faixas etarias de 26-45 anos (RP=1,52 — 1Cg5%1,09;2,11) e 46-60 anos (RP=1,40 —
ICo501,01;1,95), baixa renda familiar (RP=1,25 — 1Cgs5%1,05;1,49) e qualidade de vida
insatisfatoria nos dominios fisico (RP=3,03 — 1Cgs9% 1,12;8,19) e psicologico (RP=1,91 —
1Co5%1,40;2,61). Conclusdo. Os TMC foram frequentes e associados ao sexo feminino,
faixa etaria produtiva, baixa renda e qualidade de vida insatisfatoria. A¢des voltadas
para a saide mental nesse grupo populacional sdo necessarias.

Palavras-chave: Transtornos Mentais Comuns; Hanseniase; Estudos Transversais,

Epidemiologia.

Abstract
Objective. To analyze the occurrence and factors associated with common mental

disorders (CMD) in people with leprosy with complications in the state of Mato Grosso,
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Brazil, in 2018. Methods. Cross-sectional study with people enrolled at Jalio Mller
University Hospital. CMD evaluated by the Self-Report-Questionnaire (SRQ-20).
Poisson regression analysis was performed to estimate prevalence ratios (PR) with 95%
confidence intervals (95%CI). Results. Among 206 people with leprosy, the frequency
of CMD was 70.4% (95%CI 61.10;76.67) associated female sex (PR=1.29 — 95%ClI
1.09;1.53), age ranges 26-45 (PR=1.52 — 95%CI 1.09;2.11) and 46-60 (PR=1,52 —
95%CI 1.09;2.11), low income (PR=1.25 — 95%CI 1.05;1.49), and unsatisfactory
quality of life for physical (PR=3.03 — 95%CI 1.12;8.19) and psychological (PR=1.91;
95%CI 1.40;2.61) domains. Conclusion. CMD in people with leprosy were often and
associated with female sex, productive age group, low income and unsatisfactory
quality of life. Actions aimed at mental health in this population group are necessary.

Keywords: Mental Disorders; Leprosy; Cross-Sectional Studies, Epidemiology.

Introducao

A hanseniase ainda € um problema de Salude Publica em varios paises do mundo, entre
eles o Brasil.! Causada pelo bacilo Mycobacterium leprae, manifesta-se na forma de
lesbes na pele, mucosas e nervos e, quando em estado avancado, pode afetar outros
6rgdos.! A doenca atinge pessoas de qualquer sexo ou idade, de criangas a idosos, com
alto potencial para causar incapacidades e deformidades fisicas, bem como
intercorréncias durante o tratamento.?

No Brasil, de 2014 a 2018, foram notificados 140.578 casos novos de hanseniase,
55,2% deles entre individuos do sexo masculino.? Naquele periodo, a Organizagio
Mundial da Satde (OMS) informou a deteccdo de novos casos em 23 paises, com 0
Brasil em segunda posicdo — com 28.660 casos novos —, apenas atras da india, com
120.334 casos novos, apesar das politicas de controle adotadas.®

No estado de Mato Grosso, a ocorréncia da hanseniase é historica com agravamento a
partir da década de 1970,* resultante das modificagGes sociais decorrentes da ocupacéo
desordenada. Atualmente, Mato Grosso apresenta o maior nimero de casos novos e

ocupa a segunda posicao entre os estados, com uma taxa de detecgdo geral de 62 casos
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por 100 mil habitantes. Sua capital, Cuiaba, registrou taxa de 46,28 casos por 100 mil
hab. em 2019.2

Segundo a OMS, na definicdo da Estratégia Global para Hanseniase 2016-2020,° o
efetivo controle da doenca serd alcancado mediante estratégias de acdo que ndo se
limitem & deteccdo de casos novos, tdo somente, e sim contemplem, além de um
componente médico assistencial mais sélido, politicas com maior visibilidade e peso
aos aspectos humanos e sociais, relacionados a reducdo de estigmas e promocao da
inclusdo dessas pessoas.*

Entre as recomendacdes da OMS! e do Ministério da Satde® para o controle da
hanseniase, destaca-se o aparecimento das intercorréncias clinicas, entre elas reacoes
adversas ao tratamento, reacbes hansénicas, recidivas, necessidade de reabilitacdo
cirurgica, e duvidas no diagndstico, situacdes quando o individuo deve ser encaminhado
aos servicos de referéncia.

Tanto o diagnostico quanto a presenca de intercorréncia devida a hanseniase podem
causar sentimento de fragilidade, medo de exclusdo social e problemas mentais.>> Em
Bangladesh,® no periodo de 2002 a 2003, constatou-se, entre pessoas acometidas pela
hanseniase, alta prevaléncia de problemas psiquiatricos quando comparadas a populacao
geral, com maior frequéncia de depressdo e estigma associados ao estado depressivo de.
Pessoas com hanseniase atendidas em um centro de referéncia de Bauru, municipio do
estado de Sdo Paulo, apresentaram, na proporcdo de 43,1%, sintomas depressivos
moderados e graves.’

No contexto brasileiro, ha expressiva producdo cientifica sobre a hanseniase, inclusive
referentes ao estado de Mato Grosso.®® Contudo, a saiude mental da populagdo mato-
grossense, com intercorréncias® atribuidas a hanseniase, é pouco conhecida.

O estudo teve por objetivo analisar a ocorréncia e fatores associados aos transtornos
mentais comuns em pessoas acometidas por hanseniase com intercorréncias, no estado
de Mato Grosso, Brasil, em 2018.

Métodos
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Estudo transversal, integrante de pesquisa para estudar a qualidade de vida de pessoas
com hanseniase, realizado no periodo de janeiro a maio de 2018.1%1!

Em 2010, a populacdo de Mato Grosso constituia-se de 3.035.122 habitantes
distribuidos por 141 municipios, com indice de desenvolvimento humano de 0,725.%?
No ano de 2016, foram diagnosticadas 2.550 pessoas com hanseniase em Mato
Grosso,!? 30,0% delas (765) com intercorréncias no tratamento, segundo critérios do
Planejamento e Programacdo de Acles e Servicos de Saude no ambito do Sistema
Unico de Satde (SUS).%

Sobre este estudo, os participantes procediam das 16 regides de salde do estado mato-
grossense, *2 com diagnostico confirmado e encaminhados ao Hospital Universitario
Julio Miller da Universidade Federal de Mato Grosso (HUJM/UFMT), uma unidade de
referéncia estadual para o tratamento da hanseniase e atendimento das intercorréncias?
apresentadas pela doenca.

O diagnéstico confirmatdrio de hanseniase foi realizado segundo as recomendacdes da
OMS,? e baseou-se na presenca de pelo menos um dos trés sinais caracteristicos da
enfermidade: (i) perda definitiva de sensacdo em uma mancha de pele palida
(hipopigmentada) ou avermelhada; (ii) nervo periférico espessado ou ampliado, com
perda de sensacdo e/ou fraqueza dos musculos fornecidos por esse nervo; ou (iii)
presenca de bacilos acido-rapidos em mancha de pele de fenda. Durante o periodo do
tratamento, é possivel que haja intercorréncias, cujos casos sdo encaminhados as
unidades de referéncia, devidamente estruturadas para prestar esse atendimento.?33
Dada a falta de informagdo dos encaminhamentos para a assisténcia no ambulatorio de
infectologia do HUJIM/UFMT, adotou-se amostragem por conveniéncia. Dessa forma,
0S casos presentes para atendimento em consulta foram convidados a participar da
pesquisa até que o tamanho da amostra fosse alcancado. A coleta dos dados aconteceu
no periodo de janeiro a maio de 2018.

Foram incluidas, como participantes da pesquisa, pessoas maiores de 18 anos de idade,
com diagnostico de hanseniase, agendadas para atendimento médico no ambulatério de
infectologia do HUIM/UFMT; foram excluidas aquelas que apresentaram incapacidade
cognitiva-comportamental ou alguma complicacdo clinica que as impedisse de

responder ao instrumento utilizado na consulta.
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O desfecho do estudo foi a presenca de transtornos mentais comuns (TMC), apresentado
como variavel dicotdbmica (sim; ndo) e avaliado pelo SRQ-20, sigla para self-report-
questionnaire. O SQR-20, desenvolvido pela OMS, adaptado e validado para a
populacio brasileira por Mari & Williams em 1986,'4 é adotado para identificar os
melhores pontos de corte entre homens e mulheres, visando detectar transtornos
mentais. Composto por um total de 20 questdes, das quais 4 sobre sintomas fisicos e 16
sobre disturbios psicoemocionais, 0 SQR-20 teve, como pontos de corte adotados neste
estudo, 7 ou mais respostas afirmativas para o sexo feminino e 6 ou mais respostas
afirmativas para o sexo masculino.

As demais variaveis estudadas incluiram as caracteristicas sociodemogréaficas: sexo
(masculino; feminino); idade (em anos: 18 a 25, 26 a 45, 46 a 60, 61 ou mais); raga/cor
da pele (branca; negra; parda; amarela/indigena); escolaridade (em anos de estudo: <9;
>0); estado civil (solteiro; casado/separado/vilvo/outros); renda familiar (em salarios
minimos [SM], ao valor de R$954,00: <1 SM; >1 SM); se¢ trabalhava antes do
diagnostico de hanseniase (sim; ndo); e a situacdo de trabalho apds o diagndstico de
hanseniase (desempregado; empregado; autbnomo; do lar; aposentado; afastamento do
trabalho, pelo Instituto Nacional de Seguro Social [INSS]).

Entre as caracteristicas relacionadas ao histérico de salde, a qualidade de vida foi
avaliada por meio de instrumento abreviado de avaliagdo da qualidade de vida,
desenvolvido pela OMS, World Health Organization Quality of Life-bref (WHOQOL-
bref),’> de acordo com os dominios fisico, psicoldgico, de relagdes sociais e de meio
ambiente. O WHOQOL-bref é composto por 26 questbes, com opgdes de resposta likert
que variam de 1 a 5, conforme o grau de satisfacdo em relacdo a percep¢éo da qualidade
de vida: percepc¢do ‘insatisfatoria’, para os escores de 1 a 3,9; e ‘satisfatdria’, para os
escores de 4 a 4,9.

O uso de substancias psicoativas foi avaliado pelo instrumento denominado ‘Teste de
triagem do envolvimento com 4&lcool, tabaco e outras substincias’ (ASSIST),®
composto de oito questdes: as sete primeiras sdo referentes ao uso de tabaco, alcool,
maconha, cocaina, estimulantes, inalantes, hipnéticos/sedativos, alucinégenos e
opidceos; a oitava e ultima, refere-se ao uso de drogas injetaveis, causadoras de
dependéncia. Dessa forma, perguntou-se “Durante os trés ultimos meses, com que

frequéncia vocé teve um forte desejo ou urgéncia em consumir alguma das drogas
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citadas acima?”, com as seguintes alternativas de resposta: nunca; mensalmente;
semanalmente; diariamente. Atribuiu-se escore zero as negativas ao desejo em consumir
qualquer substancia (ndo); e escore acima de zero, ao desejo em consumir alguma
substancia (sim).

A presenga de outra morbidade foi medida pela pergunta “Possui outra morbidade?”
com as alternativas de resposta ‘sim’ ou ‘nao’; se sim, qual a morbidade presente?
Realizou-se um teste-piloto com cinco pessoas que aguardavam atendimento no
ambulatorio, para verificar a compreensdo das questdes, treinar os entrevistadores,
prevenir vieses e adequar a abordagem aos principios éticos em pesquisa com seres
humanos.

Como a amostra do estudo original'®'! ndo foi determinada para o desfecho TMC, foi
calculado, a posteriori, o poder da amostra para investigar os fatores associados a TMC.
Dessa forma, com a definicdo do tamanho da amostra de 206 pessoas, a razdo entre
expostos e ndo expostos de 0,4, prevaléncias de 0,8 e 0,60 nos expostos e ndo expostos,
respectivamente, e o alfa de 0,05, o poder foi de 79%.

A andlise estatistica foi realizada pelo programa SPSS versdo 20.0; iniciou-se com
analises descritivas, mediante o célculo de frequéncias absolutas e relativas para as
varidveis categoricas e de média e desvio-padrdo (DP) para as variaveis continuas. Em
seguida, foram calculadas as razbes de prevaléncias ndo ajustada (RPnzo ajustada) €
ajustada (RPajustada), € estimados seus respectivos intervalos de confianca de 95%
(ICgs%), por meio do modelo de regressdo de Poisson com estimativa robusta da
variancia. Todas as variaveis que apresentaram valor de p<0,20 na analise bivariada
foram incluidas na analise de regressdo multipla; construiu-se um modelo com todas as
variaveis e em seguida, retirou-se uma variavel de cada vez, a comecar com a menos
significante. Manteve-se, no modelo final, as varidveis com p<0,05.

O projeto do estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres
Humanos do Hospital Universitario Jalio Mdller, da Universidade Federal de Mato
Grosso: Parecer n® 2.038.402/CEP/HUJM, de 28 de abril de 2017. Todos os
participantes foram informados sobre 0s objetivos da pesquisa e assinaram o Termo de

Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), antes de atender a entrevista.
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Resultados

A amostra foi composta por 206 pessoas com intercorréncia no tratamento de
hanseniase, primeiramente assistidas em sua regido de saude no estado de Mato Grosso,
referenciadas para o Hospital Universitario Jalio Muller da Universidade Federal de
Mato Grosso, unidade credenciada pelo Ministério da Saude para o atendimento
especializado (Figura 1). Todos os convidados aceitaram participar da pesquisa e
ninguém foi excluido. Verificou-se uma prevaléncia de TMC de 70,4%
(I1Ce5%61,10;76,67) na amostra (Figura 2).

A idade média dos casos consultados foi de 49 anos (DP+14). A maior propor¢do dos
participantes pertencia a macrorregido de salide Centro-Norte mato-grossense (59,7%),
era do sexo masculino (52,4%), da faixa etaria de 46 a 60 anos (43,2%), de raca/cor da
pele parda (53,4%), com até 9 anos de estudo (56,3%), casados ou vivendo em outros
arranjos conjugais (68,0%) e com renda familiar de até um salario minimo (55,3%);
75,7% trabalhavam antes de receber o diagnostico de hanseniase e desde entdo, 28,6%
(dos participantes) ficaram desempregados, 15,5% se aposentaram e 14,1% entraram
com pedido de afastamento junto ao INSS (Tabela 1).

Identificou-se associacdo de TMC com as varidveis sociodemogréaficas (Tabela 1),
significativamente maior com o sexo feminino (RP=1,86 — 1Cgs5%1,23;2,88), com
individuos nas faixas etarias de 26-45 (RP=1,76 — 1Cg501,13;2,75) e 46-60 anos
(RP=1,51 — 1C95%1,09;2,09), e com renda familiar menor ou igual a um salario minimo
(RP=1,42 — 1Cg5%1,03;1,95).

Na Tabela 2, observa-se que 20,4% afirmaram o uso de alguma substancia psicoativa e
33,0% relataram ter outra morbidade. Quanto a qualidade de vida, para todos os
dominios, verificou-se que a maioria das pessoas com hanseniase avaliou-a como
insatisfatdria. Observou-se associacdo da qualidade de vida com TMC para todos os
dominios, sendo maior a razéo de prevaléncia para o dominio psicoldgico (RP=2,03 —
1Co5%1,49;1,77). Dos entrevistados, 73,8% daqueles com TMC afirmaram uso de
alguma substancia psicoativa e 77,9% afirmaram morbidade autorreferida; contudo,

esses fatores ndo se associaram a TMC.
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No modelo de regressdo ajustado (Tabela 1), os valores mais altos de RP foram para as
faixas etarias de 26-45 (RP=1,52 — 1Cg5%1,09;2,11) e 46-60 anos (RP=1,40 —
1Co5%1,01;1,95), 0 sexo feminino (RP=1,29 — 1Cgs5%1,09;1,53), a baixa renda familiar
(RP=1,25 — 1Cg5%1,05;1,49) e a qualidade de vida insatisfatoria para o dominio fisico
(RP=3,03 — 1Cg5%1,12;8,19) e para o dominio psicoldgico (RP=1,91 — 1Cgs%1,40;2,61),
conforme apresenta a Tabela 2.

Discussao

Entre pessoas com hanseniase em tratamento por intercorréncia, em ambulatorio de
referéncia no estado de Mato Grosso, observou-se elevada frequéncia de TMCs
associados ao sexo feminino, faixa etéria, baixa renda familiar e qualidade de vida
insatisfatoria para os dominios fisico e psicoldgico.

A etiologia dos TMCs é complexa, envolve fatores bioldgicos e psicolégicos,!’ como
também caracteristicas do contexto socioecondmico. A prevaléncia de pessoas com
TMC neste estudo foi superior a observada entre trabalhadores®® igualmente avaliados
pelo SRQ-20. Correa et al.,” embora utilizassem instrumento diferente, observaram, em
um servigo de referéncia para hanseniase na América Latina, 43,1% dos atendidos com
sintomas depressivos, sugerindo que a prevaléncia de problemas na saide mental de
pessoas com hanseniase é mais elevada do que em outros grupos. O preconceito, 0
estigma e as dores e incapacidades geradas pela doenca ajudam a explicar a elevada
prevaléncia de TMC nesse contingente.

Estudo realizado em um ambulatério de infectologia concluiu que entre o0 sexo
feminino, especialmente, a hanseniase esteve relacionada a alteracBes nas relagdes
familiares e profissionais, além de afetar a imagem corporal.!® Seus autores ainda
acrescentam que sentimentos como medo, ansiedade e depressdo podem afetar a
evolucdo da doenga, intensificando as reagdes hansénicas.®

A maioria dos participantes do estudo se encontrava em idade produtiva. Em 2010,
Lima et al.?° consideram a hanseniase como uma doenca de adultos, pelo longo periodo de

incubagfo, no entanto, os menores também sdo suscetiveis conclusdo a que também chegaram
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outros estudos com a populagio brasileira.®?* A associacdo dos idosos com TMC,
possivelmente, deve-se ao processo de envelhecimento e consequente declinio nas
condicdes fisicas do individuo,? favorecendo a ocorréncia de outras morbidades e
complicando ainda mais o quadro clinico de uma doenca como a hanseniase.

Pouca atencdo tém merecido as caracteristicas psicossociais relacionadas a hanseniase,
que podem ser agravadas pelas sequelas, discriminacdo e baixa autoestima,
comprometendo o tratamento e a reincidéncia da doenca.®’ Chama a atencdo, por
exemplo, cerca de 20% das pessoas avaliadas afirmarem ter sentido, nos trés ultimos
meses, forte desejo ou urgéncia em consumir alguma droga psicoativa. Chagas &
Assis® sugerem que o consumo de tabaco diminui a hemoglobina, acarreta problemas
pulmonares, risco de necrose (lesdes da pele, nas méos e/ou nos pés e/ou nos olhos) e o
surgimento de Ulceras periféricas deixadas pela doenca. Contudo, é mister que se
realizem estudos sobre a contribuicdo do uso de drogas psicoativas para o abandono do
tratamento da hanseniase.

A qualidade de vida insatisfatéria mostrou-se associada ao TMC, no modelo final, para
os dominios fisico e psicologico. Em 2012, Simdes et al.,?* ao observarem 29 pessoas
com hanseniase no municipio de Uberaba, Minas Gerais, verificaram que o dominio que
menos contribuiu para a qualidade de vida foi o fisico. A literatura mostra que a
hanseniase, geralmente, causa uma série de manifestacdes neurolégicas, sendo a dor um
sintoma manifesto quando nervos maiores sao comprometidos. Sua presenca como
limitadora da qualidade de vida também é relatada em outros estudos. 2>

A relacdo das condicdes ambientais com a qualidade de vida também foi observada em
estudo comparativo entre individuos com hanseniase de diferentes ambientes:
ribeirinhos do rio Purus, no estado do Amazonas; e morados de Santo André, municipio
da regido industrializada do ABC, area metropolitana de Sdo Paulo.!! Em 2010, 77%
das pessoas avaliadas na Amazoénia tinham a qualidade de vida comprometida, enquanto
eram 19% das avaliadas em Santo André.!! Distribuicbes tdo distintas, possivelmente,
atribuem-se as condi¢fes — mais ou mesmo precarias — das populagées estudadas.

O dominio psicoldgico revela sua faceta mais explicita nos sentimentos negativos. Em
2008, entre 120 pessoas em tratamento para hanseniase na capital Belo Horizonte,
Minas Gerais, a sobrevivéncia das pessoas, além da dor e do desconforto dos danos

fisicos, é marcada pela presenca de sofrimento psicoldgico.?” Atualmente, as pessoas
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em tratamento para a hanseniase podem contar com acompanhamento psicoterapico
pelo SUS, encarregado a profissionais habilitados, o que contribui para a reducdo dos
TMCs.?

A menor associacdo ao TMC coube a qualidade de vida insatisfatoria no dominio das
relacfes sociais, ndo corroborando com outros estudos. Porém, tanto em Uberaba, em
2012,%* como em Belo Horizonte, em 2008,%” a qualidade de vida viu-se comprometida,
devido, entre outros fatores, ao isolamento e as dificuldades sociais e econdémicas frente
as mudancas provocadas pela hanseniase.

Entretanto, os resultados desta pesquisa devem ser analisados com cautela. Seu
delineamento transversal impossibilita o estabelecimento de uma temporalidade para as
associacoes estudadas, e a causalidade reversa deve ser considerada. Outra restri¢cdo do
estudo diz respeito a populacdo-alvo, representada por amostra de conveniéncia do
ambulatério de infectologia de um Unico hospital, o que limita a validade externa dos
resultados. Nao obstante, para as analises de associacdo, a amostra apresentou poder
suficiente. Destaca-se, ademais, a existéncia de possiveis vieses de informacdo por
respostas imprecisas, relacionadas ao estigma e ao preconceito, possivelmente
vivenciados, bem como a ansiedade de quem esta a aguardar atendimento para consulta
médica no momento quando é abordado.

Conclui-se que a ocorréncia de transtorno mental comum em pessoas com hanseniase
mostrou-se associada ao sexo feminino, a faixa etaria economicamente ativa, ao baixo
nivel socioecondmico e a qualidade de vida insatisfatéria para os dominios fisico e
psicologico. Assim, destaca-se a necessidade de maior atengdo dos profissionais de
salde na assisténcia social e psicologica as pessoas com hanseniase, apoiando-as e
promovendo a melhoria de sua qualidade de vida, de forma a minimizar as adversidades
impostas pela doencga. Espera-se que o presente estudo contribua tanto para as politicas

publicas quanto para as praticas de cuidado integral as pessoas com hanseniase.
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206 entrevistas com pessoas

. . . —_ Né&o houve nenhuma recusa
acometidas por hanseniase atendidas [

no HUJM?
Todos atenderam ao critério de Todos assinaram 0 Termo de
inclusao B Consentimento Livre e

Esclarecido

l

206 entrevistas com pessoas
acometidas por hanseniase atendidas
no HUJM?

l

[ 206 entrevistas validas ]

[ N&o houve nenhuma recusa ]

a) HUJM: Hospital Universitario Julio Muller.

Figura 1 — Processo de selecdo da amostra para estudo sobre transtornos comuns
mentais em pessoas acometidas por hanseniase atendidas no Ambulatério de

Infectologia do Hospital Universitario Jalio Muller, Cuiaba, Mato Grosso, 2018
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Figura 2 — Prevaléncia (%) de transtornos mentais comuns entre pessoas
acometidas por hanseniase com intercorréncias, atendidas no Ambulatério de
Infectologia do Hospital Universitario Jalio Muller, Cuiaba, Mato Grosso, 2018
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Tabela 1 — Distribuicéo, razéo de prevaléncia e intervalo de confianca de 95% (1Cgs%) de transtornos mentais comuns segundo

variaveis sociodemogréficas entre pessoas com hanseniase atendidas no Ambulatorio de Infectologia do Hospital Universitario
Julio Muller, Cuiaba, Mato Grosso, 2018

T™MC? RP®ruta RPPajustada
Variaveis n (%) p valor © p valor ¢
n (%) (1Ce59%) (1Co5%)
Regido de saude
Centro-Norte 123 (59,7) 84 (68,3) 1,02 (0,93;1,13) 0,661 - -
Norte 30 (14,6) 21 (70,0) 1,12 (0,77;1,61)
Oeste 22 (10,7) 17 (77,3) 1,29 (0,72;2,30)
Sul 24 (11,7) 19 (79,2) 1,32 (0,74;2,33)
Leste 7(3,3) 4 (57,1) 1,00
Sexo
Feminino 98 (47,6) 80 (81,6) 1,86 (1,23;2,88) <0,001 1,29 (1,09; 1,53) 0,003
Masculino 108 (52,4) 65 (60,2) 1,00 1,00
Faixa etaria (anos)
18-25 14 (6,8) 5(35,7) 0,62 (0,24;1,61) <0,001 0,67 (0,32;1,40) 0,016
26-45 64 (31,1) 51 (79,7) 1,76 (1,13;2,75) 1,52 (1,09;2,11)
46-60 89 (43,2) 69 (77,5) 1,51 (1,09;2,09) 1,40 (1,01;1,95)
>61 39 (18,9) 20 (51,3) 1,00 1,00
Raca/cor da pele
Preta 41 (19,9) 31 (75,5) 1,03 (0,60;1,77) 0,389 - -
Parda 110 (53,4) 73 (50,3) 0,88 (0,70;1,09)
Branca 55 (26,7) 41 (74,5) 1,00
Escolaridade (anos de estudo)
<9 116 (56,3) 83 (71,6) 1,05 (0,80;1,36) 0,678 - -
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>9 90 (43,7)
Estado civil

Casado/separado/vilivo/outros 140 (68,0)
Solteiros 66 (32,0)
Renda familiar (em salarios minimos)

<l SM 114 (55,3)
>1 SM 92 (44,7)
Trabalhava antes do diagndstico de hanseniase

Sim 156 (75,7)
Né&o 50 (24,3)
Situacao de trabalho ap6s o diagnéstico de hanseniase

Desempregado 59 (28,6)
Autdnomo 16 (7,8)
Do lar 16 (7,8)
Aposentado 32 (15.,5)
Afastamento INSS 29 (14,1)
Empregado 54 (26,2)

62 (68,9)

101 (72,1)
44 (66,7)

88 (77,2)
57 (62,0)

114 (73,1)
31 (62,0)

46 (78,0)
10 (62,5)
12 (75,0)

19 (59.4)
22 (75,9)

36 (66,7)

1,00

1,08 (0,87;1,35)
1,00

1,42 (1,03;1,95)
1,00

0,83 (0,51;1,35)
1,00

1,17 (0,93;1,47)
0,94 (0,61;1,43)
1,12 (0,80;1,58)

0.89 (0.63:1.25)
1,14 (0,86;1,50)

1,00

0,421

0,017

0,135

0,414

1,25 (1,05;1,49)
1,00

0,011

a) TMC: transtorno mental comum.
b) RP: razéo de prevaléncias.
c) Teste de Wald — regressdo de Poisson com variancia robusta.
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Tabela 2 — Distribuicéo, razéo de prevaléncia e intervalo de confianca de 95% (1Cgs%) de transtornos mentais comuns segundo

condicdes de saude entre pessoas com hanseniase atendidas no Ambulatério de Infectologia do Hospital Universitario Julio Muller,

Cuiaba, Mato Grosso, 2018

. TMC? RPbbruta prajustada

Variaveis n (%) p valor® p valor®
n (%) (1Co5%) (1Co5%)

Qualidade de vida — dominio fisico
Insatisfatorio 191 (92,7) 142 (74,3) 1,21 (1,07;1,38) <0,001 3,03 (1,12;8,19) 0,028
Satisfatdrio 15 (7,3) 3(20,0) 1,00 1,00
Qualidade de vida — dominio psicolégico
Insatisfatorio 146 (70,9) 121 (82,9) 2,03 (1,49;1,77) <0,001 1,91 (1,40;2,61) <0,001
Satisfatério 60 (29,1) 24 (40,0) 1,00 1,00
Qualidade de vida — dominio das relagdes sociais
Insatisfatorio 122 (59,2) 96 (78,7) 1,55 (1,13;2,12) 0,001 - -
Satisfatorio 84 (40,8) 49 (58,3) 1,00
Qualidade de vida — dominio do meio ambiente
Insatisfatério 187 (90,8) 38 (73,8) 1,18 (1,04;1,34) <0,001 - -
Satisfatorio 19 (9,2) 7(36,8) 1,00
Uso de substancia psicoativa
Sim 42 (20,4) 31(73,8) 1,18 (0,63;2,20) 0,570 - -
Né&o 164 (79,6) 114 (69,5) 1,00
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Outra morbidade
Sim 68 (33,0) 53 (77,9) 1,48 (0,91;2,92) 0,095 -
Nao 138 (67,0) 92 (66,7) 1,00

a) TMC: transtorno mental comum.
b) RP: razdo de prevaléncias.
c) Teste de Wald — regresséo de Poisson com variancia robusta.



