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1. INTRODUGCAO

As comunidades quilombolas, ou “remanescentes de quilombos”, a luz do
Artigo 2° do Decreto n° 4.887/2003, sao consideradas “grupos étnico-raciais,
segundo critérios de auto atribuicdo, com trajetoria historica prépria, dotados de
relagdes territoriais especificas, com presunc¢ao de ancestralidade negra relacionada
com a resisténcia a opressao historica sofrida” (Brasil, 2003). Para Porto et al.,
(2012), a nomeacédo de “remanescentes de quilombos” sedimenta um estereoétipo
romantizado de uma comunidade relativamente homogénea, harménica, coesa,
solidaria e com projetos politicos comuns.

Viver nos espacos rurais € um desafio cotidiano, uma vez que, como situam
Bezerra et al., (2014), esses moradores sofrem os efeitos de condigbes
socioeconémicas e ambientais produtoras de vulnerabilidades, associadas as
formas precarias de obtencdo de agua potavel, de esgotamento sanitario e
destinagao do lixo etc. Além disso, segundo os autores, registram-se baixos niveis
de renda e de escolaridade, gerados pela dificuldade de acesso aos equipamentos
escolares, bem como pelas escassas oportunidades de continuidade dos estudos.

Em outras palavras, as populagbes rurais sdo as mais afetadas pelo
isolamento, invisibilidade e pouco alcance de politicas publicas, tornando-se alvo
indiscutivel de vulnerabilizacdo, racismo e, consequentemente, de sofrimento
psiquico (DIMENSTEIN et al., 2017).

A saude mental pode ser compreendida como a relacdo entre as forgas
individuais e ambientais que influenciam no estado psiquico das pessoas, essa
tensdo envolve as herangas genéticas, a capacidade de adaptacgéao e resiliéncia, de
se relacionar e criar lagos sociais, bem como fatores contextuais tais quais: emprego,
educacao, condicdes de moradia, rede de suporte afetivo e social, género, raga/etnia
etc.

A maioria dos problemas de saude mental sdo de natureza nao-psicéticos,
conhecidos como transtornos mentais comuns (TMC) (GOLDBERG & HUXLEY,
1992), definidos pelo humor ansioso, depressivo ou questdes somaticas insuficientes
para o diagnéstico de doengas mentais (TREICHEL et al., 2017), com a ocorréncia

de sintomas como: insénia, fadiga, irritabilidade, esquecimento, dificuldade de
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concentragao e queixas somaticas, com importante impacto na saude do individuo e
da comunidade.

Indo para além de uma concepgao fenomenoldgica, Bellinat (2020) ressalta
que os transtornos mentais comuns (TMC) sdo causas bem conhecidas de
incapacidade, podendo acarretar impacto socioeconémico. Corroborando com o que
Santana et al., (2016) afirma, uma vez que a influéncia de tais transtornos aumenta
o absenteismo e consequentemente a causa de custos econdmicos e um menor
indice de produtividade.

Nessa perspectiva, esta pesquisa parte da seguinte questao norteadora: qual
a incidéncia e os fatores associados aos transtornos mentais comuns (TMC) entre

comunidades quilombolas rurais da regido dos Cocais maranhenses?

2. METODOLOGIA

A pesquisa realizada € de cunho quantitativo de tipo descritivo e sua
abordagem, transversal realizado nas comunidades quilombolas Centro do Expedito
e Santo Anténio dos Pretos, ambas localizadas na zona rural de Codd, Maranhao.
As comunidades escolhidas para fazer parte desse estudo, apresentam
caracteristicas anteriormente citadas, como falta de agua potavel, saneamento
basico, dificil acesso a saude e educagao, assim como também a baixa renda, pois
a maioria dos moradores recebem auxilio de programas governamentais.

Para o rastreamento de TMC utilizou-se o Self-Reporting Questionnaire (SRQ-
20), instrumento desenvolvido e frequentemente aplicado para rastrear disturbios
psiquiatricos frequentes em centros de atengéo primaria a saude e recomendado
desde a década de noventa pela Organizagdo Mundial da Saude (OMS, 1993).

Sumariamente, o SRQ-20 é um questionario autoaplicavel constituido de 20
perguntas com escala dicotémica (sim/ndo), onde 4 dessas perguntas sdo acerca de
sintomas fisicos e as outras 16 sobre desordens psicoemocionais nos ultimos 30
dias. Fora utilizado um questionario com 26 questdes, das quais 6 foram acerca dos
aspectos sociodemograficos como sexo, escolaridade, faixa etaria etc., e 20, parte
do Self-Reporting Questionnaire (SRQ-20). Este foi aplicado em modalidade digital

através da plataforma Google forms.
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Como amostra do presente estudo, remanescentes quilombolas foram
analisados, de um universo de 430 individuos pertencentes a duas comunidades que
por questbes de acessibilidade a rede de internet, embargou-se um maior
quantitativo de participantes.

Distribuiu-se, como em Conceigao (2011), quatro grupos de sintomas para a
composicao das dimensdes especificas do instrumento de coleta utilizado no
presente trabalho: humor ansioso e depressivo, sintomas somaticos, decréscimo de
energia e pensamentos depressivos, referentes ao enquadramento dos participantes
dentro SRQ-20 pelos grupos sintomatoldgicos supracitados.

O SRQ-20 foi, na referida pesquisa, aplicado na propria comunidade
quilombola com a autorizagcdo prévia do presidente da mesma, e a assinatura do
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) pela amostra do estudo

constituiu-se como critério para a efetiva participagao destes.

3. TRANSTORNOS MENTAIS COMUNS: UMA DEMANDA CLINICA E

SOCIAL

Para Jansen (2011), os transtornos mentais comuns (TMC) foram
conceituados por Goldberg & Huxley em 1992, considerados quadros psiquiatricos
tais como depressao nao-psicética, ansiedade e sintomas somatoformes.

Os TMC apresentam-se de maneira sutil e se caracterizam por sintomas tais
como: depressdo nao clinicamente diagnosticada, falta de concentragéo,
incapacidade de memorizacao, ansiedade, irritabilidade, insénia e queixas somaticas
(SANTOS, 2016).

Os TMC abrangem sintomas como: insbnia, fadiga, esquecimento,
irritabilidade, dificuldades de concentracdo, queixas somaticas e sentimentos de
desvalia. Os transtornos mentais comuns sao frequentemente associados a
individuos de classe socioecondémica mais vulneravel, assim como ser do sexo
feminino e ou aqueles que se encontram sem suporte social, usuarios de tabaco e
alcool, assim como comportamento sedentario também mostraram associagdes com
TMC.

A revisdo sistematica e meta-analise elaborada por Xiong et al., (2020)
destacou, de 11 dos 19 trabalhos avaliados, que os sintomas ansiosos, em frequente

comorbidade com a depresséao, variam de 6,33% a 50,9%. Também foi observado
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alguns fatores preditivos para sintomas depressivos que também se aplicam a
sintomas de ansiedade: uma faixa etaria mais jovem (< 40 anos), escolaridade mais
baixa, autoavaliacdo de saude ruim, alta soliddo, ser do sexo feminino,
divorciado/status de viuvo, status de quarentena, preocupagdo em ser infectado,
danos a propriedade, historico de problemas de saude mental/problemas médicos,
presenca de doencga crdnica, residir em areas urbanas e a presenca de sintomas
fisicos.

Nessa perspectiva, Ribeiro e colaboradores (2020) caracterizam esses
quadros de sofrimento psiquico recorrente como transtornos mentais comuns (TMC),
estratificados em duas categorias diagnosticas principais, as depressivas e as de
ansiedade, consideradas “comuns” por serem muito prevalentes na populacdo. Nao
obstante, apresentam impactos no humor e nos sentimentos podendo seus sintomas
variar de intensidade e duragao.

Cabe ressaltar ainda que os transtornos mentais comuns por si s6 nao
ocasionam quadros de transtornos mais severos (p. ex. de ansiedade, humor etc.)
no entanto, intensificam a probabilidade de tais casos emergirem em algum momento
da vida dos individuos acometidos (OLIVEIRA et al., 2021)

Essas classificacbes de transtornos sao consideradas prevalentes e tém sido
associadas nas mais diversas condicdes socioecondémicas em diferentes paises,
sendo relativamente pior no Brasil. Segundo Lima (2008), pessoas com TMC tém
maior probabilidade de buscar atendimento em servicos de saude, aspecto
fundamental no planejamento e execugédo de politicas publicas voltadas para a
saude. No entanto, nem sempre a busca por servicos de saude e o acesso as
intervengbes terapéuticas sdo mais frequentes entre aqueles com maiores
necessidades.

O adoecimento psiquico provocado por esses transtornos € um fenébmeno
presente na vivéncia de todas as esferas sociais. Quando tal adoecimento é situado
em um contexto de distanciamento social — de quebra da rotina, de informacdes
dubias, de perda de entes e amigos e diversos outros agentes influenciadores —
profusos sdo os impactos e as impressdes oriundos dessas realidades.

Estudos encontraram relagdes de TMC com vulnerabilidade social tais como

baixa escolaridade, menor numero de bens, condigdes precarias de moradia, baixa
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renda e desemprego (LIMA et al., 2008). A titulo de exemplo, em um estudo de
revisdo sistematica (BATISTA & ROCHA, 2020) destacou-se como obijetivo
identificar estudos sobre saude mental desenvolvidos nas populagdées quilombolas.
Os autores apontaram que, no que diz respeito as condi¢des de saude nas
comunidades quilombolas, a desigualdade social tem efeitos diretos no acesso aos
cuidados e no agravo dos problemas de saude desse grupo.

Os conhecimentos dos determinantes sociais e das variaveis que produzem
desigualdades em saude mental e sua influéncia no adoecimento da populagéo
quilombola ganham relevancia, a medida que esses elementos sdo integrados na
formulagao de politicas que orientam as prioridades para a gestédo publica em saude
para com essa populagédo (ALVES; RODRIGUES, 2010;)

Porém Gama, Campos e Ferrer (2014) alertam que as relagdes entre saude
mental e vulnerabilidade social sdo muito complexas e que sua compreensao exige
reflexdes e contextualizagdes que nao reforcem o preconceito e a estigmatizagéo
em relagdo a grupos de classe social menos privilegiada, por meio de associagéao
entre sofrimento mental e pobreza. Entretanto a problematizacdo dessas relagdes
pode sinalizar novos caminhos e boas praticas na area de saude mental.

Vale salientar ainda a infima quantidade de pesquisas e artigos que tém por
amostra ou grupo estudado a populagdo quilombola, de maneira geral. Portanto,
nota-se uma caréncia na literatura cientifica para estudos epidemiologicos de carater
transversal com essa populagao; sendo assim, trabalhos com esse mote podem
deslindar muito do que hoje ja se sabe, e algo do que ainda ha de se compreender,
a respeito dos fatores e variaveis relacionados a saude mental dessa parcela
populacional paupérrima em dados cientificos e marginalizada pelas forcas politicas

nacionais.

4. RESULTADOS E DISCUSSAO
Da amostra 21 moradores de comunidades quilombolas estudados, 17
enquadraram-se como suspeitos de transtorno mental comum (81%). Como antes
ressaltado, utilizou-se uma divisdo por grupos sintomatolégicos para uma analise
mais diversificada dos transtornos mentais comuns. Para uma melhor visualizagao

dessa divisdo, segue o Quadro 1 a seguir.
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Quadro 1. - Grupos sintomatolégicos

GRUPO DE ~
SINTOMAS QUESTOES DO SRQ-20
1 Vocé tem dores de cabeca frequentemente?
3 Dorme mal?
A deH:Jens‘I:il\',ol 4 Assusta-se com facilidade?
apn sioso 6 Sente-se nervoso(a), tenso(a) ou preocupado(a)?

9 Tem se sentido triste ultimamente?
10 Tem chorado mais do que costume?

8 Tem dificuldades de pensar com clareza?
11 Encontra dificuldades para realizar com satisfagcao suas
atividades diarias?
Decréscimo de | 12 Tem dificuldades para tomar decistes?
energia vital 13 Tem dificuldades no trabalho ou nos estudos (estudar ou
trabalhar tem sido penoso ou tem Ihe causado sofrimento)?
18 Sente-se cansado(a) o tempo todo?
20 Vocé se cansa com facilidade?

2 Vocé se sente com falta de apetite?
. 5 Costuma sentir tremores nas méos?
C Slnt9tr_r| as 7 Tem ma digestao?
somaticos 19 Costuma sentir sensagdes desagradaveis no estbmago com
facilidade?

14 E incapaz de desempenhar um papel Util em sua vida?
. ) o
Pensamentos 15 TemA perdido o interesse pel_as, coisas? )
D depressivos 16 Vocé se sente uma pessoa inutil, que nao presta para nada?
P 17 O pensamento de acabar com sua vida ja passou por sua
cabeca?

Fonte: Conceicéo, Pedro Wilson Ramos. (2011). Condi¢cbes de Trabalho e Saude Mental:
um estudo com profissionais que atuam no centro de atengao psicossocial

A pouca acessibilidade a internet pelos moradores das duas comunidades
quilombolas foi 6bice para uma maior abrangéncia de participantes. Em relagao aos
dados sociodemograficos, a Tabela 1 abaixo os pormenoriza:

Tabela 1. - Caracteristicas sociodemograficas

Variavel N Total (21)
Sexo
Masculino 9 4290 %

Feminino 12 57,10 %




‘ 2 congresso REALIZACAO. APOID:
Maranhense

el de Psicologia 'y s Federalal
~— p!m[ufiﬁt,lrﬂiﬂmﬁ-ﬁlud‘?mv”fﬂﬂaﬁﬁé e MARANIAS - 23 e S1CO ()gl.'l

Idade
18 - 22 12 57,10 %
23 -27 3 14,30 %
28 - 32 3 14,30 %
38 -42 3 14,30 %
Estado Civil
Solteiro (a) 20 95,10 %
Casado (a) 1 4,80 %
Escolaridade
Ensino Fundamental Incompleto 7 33,30 %
Ensino Fundamental Completo 2 9,50 %
Ensino Média Incompleto 1 4,80 %
Ensino Média Completo 5 23,80 %
Ensino Superior Incompleto 4 19,00 %
Ensino Superior Completo 2 9,50 %
Etnia
Pardo 7 33,30 %
Preto 15 71,40 %
Religiao
Catdlico 18 85,70 %
outro 3 14,30 %

Fonte: autores

Indo ao encontro da pesquisa de Xiong (2020), onde foi observado alguns
fatores preditivos para sintomas os sintomas de TMC que se aplicam a sintomas de
ansiedade e depressao: uma faixa etaria mais jovem (< 40 anos), escolaridade mais
baixa, autoavaliacdo de saude ruim, alta soliddo, ser do sexo feminino,

divorciado/status de viuvo etc.
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Importante assinalar que os TMC referem a um estado de saude no qual o
individuo ndo satisfaz os critérios diagnosticos formais para depressdo e/ou
ansiedade. Devido a sua frequente manifestacdo no cotidiano, o paciente ndo se
atenta para a necessidade de buscar servigos especializados ou, quando o faz, sao
subnotificados.

Nos dados aqui obtidos, detectou-se uma maior prevaléncia para aqueles
individuos do sexo feminino (57,10%), corroborando com outros estudos como o de
Ribeiro et al., (2020). Além disso, ser mais jovem revelou-se uma variavel ligada a
uma maior presenga de TMC (57%); assim como um menor grau de escolaridade
(33,30%).

Quanto a religido, na literatura, ha uma tendéncia acerca da espiritualidade
enquanto fator de protecdo contra o desenvolvimento de transtornos psiquicos
(SANTOS, 2021), porém, devido a complexidade e os meandros da religiao
(doutrina, preceitos, historicidade) ndo € possivel estabelecer de maneira precisa
como ela influéncia com suas particularidades a saude mental (LAWRENCE,
OQUENDO E STANELY, 2016 apud SANTOS, 2021).

O grafico 1 demonstra a proporg¢ao de respostas por grupos sintomaticos. Os
grupos de sintomas de Humor ansioso e depressivo e Decréscimo de energia vital
revelaram-se os mais prevalentes na amostra, tendo as respectivas médias de 65%

no primeiro e no segundo, 59,5%.

Grafico 1.- Porcentagem de participantes com respostas afirmativas

no SRQ - 20 por grupo de sintomas
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Fonte: autores

Purcentagem de particlpames

5. CONSIDERAGOES FINAIS

Os achados deste estudo indicaram alta prevaléncia de TMC em quilombolas
rurais, fazendo ainda uma associagao com as variaveis sexo feminino. Esses fatores
foram apreciados nas praticas preventivas e de promoc¢ao da saude dessa populacao
desassistida no que tange ao alcance de politicas publicas, sobremaneira quanto as
condi¢cbes de moradia, trabalho, lazer, educacgdo, saneamento basico e estilo de
vida.

Além disso, o presente trabalho traz a luz a possibilidade de proposi¢cao de
diretrizes orientadoras de politicas publicas que aproximem a popula¢ao quilombola
rural e o setor da saude, independentemente de barreiras territoriais. Se faz relevante
a reflexdo acerca das estratégias de articulagao intersetoriais ainda incipientes, a fim
da concretizagédo de agdes no ambito da saude mental ratificando o cuidado integral
e longitudinalidade do atendimento prestado ao individuo e coletividade que vivem
nas comunidades quilombolas.

Os resultados, quanto a prevaléncia entre os sexos, vao ao encontro com a
literatura vigente, uma vez que, segundo autores como Xiong et al., (2020), um dos
fatores preditivos para o desenvolvimento de transtorno mental comum é ser do sexo

feminino. Os dados do presente estudo também corroboram com pesquisas como a
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de Ribeiro et al., (2020), na qual rastreou-se uma prevaléncia de 23,3% para meninas
e em meninos, 11,1%.

A presente pesquisa deve ser levada em conta a luz de seus pontos fortes e
limitagbes. Dentre os pontos positivos, a expressividade da amostra permite entrever
alguns aspectos referentes ao todo do publico-alvo; o uso do SRQ-20, instrumento
validado ha mais de 20 anos no Brasil, possibilitou uma triagem veloz dos quadros
de TMC em um curto periodo de tempo.

Quanto as limitagdes, cabe salientar que o SRQ-20 é uma ferramenta de
triagem autoaplicavel e nao fornece um diagnostico preciso de TMC,
consequentemente, pode superestimar a prevaléncia de risco de estresse,
depressdo e ansiedade entre adolescentes. A ultima limitagcdo foi o desenho do
estudo transversal, ndo permitindo assim conclusdes de causa e efeito.

Como sublinhado anteriormente, ha uma lacuna bibliografica em relagao a
pesquisas que estudam a prevaléncia de transtornos mentais comuns dentro de
comunidades quilombolas. Isso pode ser claramente compreendido pelo repertério
historico de negligéncias e postergagdes quanto a essa populacdo por inumeras
entidades que tém o dever de atuar por todo e qualquer cidadao brasileiro. Portanto,
o presente artigo releva-se uma contribuicdo fecunda a trabalhos ulteriores que
visem investigar esse publico por vezes desamparado pelo Estado, pelas entidades
governamentais e pela ciéncia.

Os impactos dos resultados desta pesquisa explicitaram a imprescindibilidade
da adocgado protocolos de investigacdo do processo de adoecimento psiquico de
remanescentes quilombolas no maranhdo como forma de sistematizagdo da
assisténcia, assim como contribuem para o enriquecimento de produgdes na area de
Saude, com vistas a instrumentalizagdo a pratica profissional direcionada pela
literatura cientifica, e dessa forma vislumbrou o desenvolvimento de novas pesquisas

epidemioldgicas focadas nesse grupo populacional.
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