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Resumo

Os agentes comunitdrios de saude sdo imprescindiveis e considerados atores importantes
para a organizacio do Sistema Unico de Satude. Este estudo teve como objetivo
avaliar a prevaléncia de sintomas de depressdo relacionada aos fatores ocupacionais,
sociodemogrificos e de estilo de vida dos agentes. Realizou-se um estudo transversal com
400 agentes comunitdrios, por meio de entrevistas individuais em unidades bdsicas de
saude de um municipio situado em Minas Gerais, entre 2015 e 2017. A variivel dependente
foi a prevaléncia de sintomas de depressdo (Patient Health Questionnaire), e as varidveis
independentes foram estresse psicossocial no trabalho (modelo demanda-controle); apoio
social; perfil socioeconoémico e demogrifico; autopercepcio de sadde; atividade fisica;
caracteristicas e condi¢des de trabalho; capacidade para o trabalho e qualidade de vida. A
prevaléncia de sintomas depressivos entre os agentes foi de 20,6%. Na analise multivariada,
a prevaléncia de depressdo se associou a baixa ou moderada capacidade para o trabalho,
ao baixo apoio social, as classes economicas C, D e E e aos dominios fisico e psicolégico
da qualidade de vida. Sugere-se a criacdo de espacos para discussdo sobre saide mental
relacionada com o trabalho.

Palavras-chave satde do trabalhador; agentes comunitirios de sadde; transtorno
depressivo; condicdes de trabalho.
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Abstract

Community health workers are indispensable, and they are considered important actors in the organization
of the Unified Health System. The present study had the goal of evaluating the prevalence of symptoms
of depression related to the occupational, sociodemographic and lifestyle factors of the workers. We
performed a cross-sectional study with 400 community health workers through individual interviews
in basic health units of a municipality of the state of Minas Gerais, Brazil, between 2015 and 2017. The
dependent variable was the prevalence of symptoms of depression (Patient Health Questionnaire), and
the independent variables were psychosocial stress at work (demand-control model); social support;
socioeconomic and demographic profile; self-perception of health; physical activity; labor characteristics
and conditions; ability to work; and quality of life. The prevalence of symptoms of depression among the
workers was of 20.6%. In the multivariate analysis, the prevalence of depression was associated with low
or moderate ability to work, low social support, the upper, middle and lower strata of the lower class, and
to the physical and psychological domains of quality of life. We suggest the creation of spaces to discuss
mental health related to work.

Keywords health of the worker; community health workers; depressive disorder; working conditions.

Resumen

Los agentes comunitarios de salud son imprescindibles, y son considerados actores importantes para la
organizacién del Sistema Unico de Salud. Este estudio tuvo como objetivo evaluarla prevalencia de sintomas
de depresion relacionada a los factores laborales, sociodemograficos y de estilo de vida de los agentes.
Realizamos un estudio transversal con 400 agentes comunitarios, por medio de entrevistas individuales
en unidades basicas de salud de un municipio situado en el estado de Minas Gerais, Brasil, entre 2015 y
2017. La variable dependiente fue la prevalencia de sintomas de depresién (Patient Health Questionnaire), y
las variables independientes fueron estrés psicosocial en el trabajo (modelo de demanda-control); apoyo
social; perfil socioeconémico y demografico; autopercepcion de la salud; actividad fisica; caracteristicas y
condiciones laborales; capacidad para el trabajo; y calidad de vida. La prevalencia de sintomas depresivos
entre los agentes fue de 20,6%. En el analisis multivariado, la prevalencia de depresién estuvo asociada
a baja o moderada capacidad para el trabajo, a bajo apoyo social, a los tres estratos de la clase econémica
baja, y a los dominios fisico y psicolégico de la calidad de vida. Sugerimos la creacién de espacios para la
discusién sobre salud mental relacionada al trabajo.

Palabras clave salud del trabajador; agentes comunitarios de salud; trastorno depresivo; condiciones laborales.

Introducao

No Brasil, o0 modelo oficial de atenc¢ao a satide é o Sistema Unico de Satde (SUS), um sistema
integrado e gratuito que desenvolve acoes de promocio de satde, prevencio de doencas, cura e
reabilitacdo, garantindo esse direito a todos os cidadios brasileiros (Castro et al., 2019; Brasil, 2017a).

A atencio priméria a satde (APS) contribui para a concretizacio do SUS, cujo objetivo e desafio
sao fornecer a populacdo acesso universal e servicos abrangentes, ordenar e ampliar a cobertura para
niveis mais complexos de cuidado e assisténcia integral a saide presente em todo o sistema, utilizando
informacdo cientifica e tecnologias. Para isso, faz uso de estratégias organizacionais, a exemplo do
Programa de Agentes Comunitérios de Satide (PACS) e da Estratégia Satide da Familia (ESF), que tém
por finalidade reestruturar o sistema e o modelo assistencial do SUS (Giovanella e Almeida, 2017; Paim
etal., 2011).

Para a implementacio de suas acdes, a APS conta com diversos profissionais, tais como: médicos,
enfermeiros, auxiliares ou técnicos de enfermagem, agentes comunitdrios de satide (ACSs), cirurgides-
dentistas, auxiliares ou técnicos em sadde bucal, entre outros, de acordo com as necessidades
epidemioldgicas e de saide da populagio (Brasil, 2017b).

Entre os trabalhadores da APS, destacam-se os ACSs, que desenvolvem uma variedade de acdes em

diversos cendrios geograficos e culturais. A posicio que ocupam de mediadores entre a comunidade e a
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equipe de satde é estratégica, o que favorece a sua integracio. Destacam-se entre suas funcdes: facilitar
o acesso dos usudrios a unidade de satide; cadastrar familias; identificar condicdes de risco; desenvolver
acdes de vigilancia e educa¢io em satide e realizar atividades em grupos (Samudio et al., 2017).

Além das demandas inerentes a atencio integral das necessidades de satide da populacio, os ACSs
enfrentam muitos desafios no seu processo de trabalho, como a falta de limites em suas atribuicdes,
debilidade na formacido profissional, burocratizacio e condicdes precirias de trabalho. Tais condicoes
sdo representadas por jornadas de trabalho que excedem a carga horaria contratada; atendimento de
familias em numero superior ao preconizado; trabalho insalubre; baixa remuneracio; precariedade
do sistema; além do pouco reconhecimento do seu trabalho por parte de gestores, equipe e usudrios,
o que pode gerar sofrimento e adoecimento desses trabalhadores (Alonso, Béguin e Duarte, 2018).
A precarizacido, a desvalorizacdo e outras condicoes de trabalho degradantes podem trazer impactos
negativos na satde do trabalhador e ter como consequéncia o aumento do indice de afastamentos por
doencas psiquicas (Melo, Cavalcante e Facanha, 2019).

No que diz respeito ao adoecimento, a depressdo é um dos transtornos mentais mais frequentes e uma
das principais causas de incapacidade laborativa, e pode levar ao surgimento de varias comorbidades.
Além disso, é um importante fator de risco para o suicidio, particularmente preocupante, uma vez que
grupos economicamente ativos sio mais vulnerdveis (Organizacio Pan-Americana da Sadde, 2018;
Barbosa et al., 2012).

Estudos anteriores tém mostrado adoecimento e sofrimento dos ACSs em razio das atividades
desenvolvidas em seu trabalho (Alonso, Béguin e Duarte, 2018; Silva et al., 2016; Universidade Federal
da Bahia, 2015). Diante do exposto, esta pesquisa se justifica diante da importancia desses trabalhadores
para a organizacio do sistema de satde, por serem atores imprescindiveis para o SUS. O objetivo
deste estudo foi avaliar a prevaléncia de sintomas de depressio relacionada aos fatores ocupacionais,

sociodemogrificos e de estilo de vida dos ACSs.

Método

Tratou-se de um estudo transversal, realizado com ACSs de um municipio do estado de Minas
Gerais, Brasil. Este estudo foi realizado em todas as 43 unidades basicas de satide (UBSs) que contavam
com a presenca de ACS.

Foram incluidos os ACSs que estavam em exercicio ativo da fun¢io durante o periodo de coleta
de dados, realizada nos anos de 2015 e 2017 no municipio, e que aceitaram o convite de participar
do estudo. Excluiram-se os ACSs que estavam afastados do trabalho por motivo de licenca durante
todo o periodo de coleta de dados e os que se encontravam desviados de funcio. Foram consideradas
perdas os funciondrios ndo encontrados no seu local de trabalho apés trés tentativas. Dos 500 ACSs que
inicialmente integravam a popula¢io de estudo, apds as exclusdes, recusas e perdas, participaram 400
(80%) da populacio de estudo.

A coleta dos dados foi realizada por meio de abordagem individual nas UBSs. As entrevistas foram
agendadas previamente, de acordo com a disponibilidade dos ACSs, dos pesquisadores e a concordancia
do gerente da unidade, e realizadas em uma sala da prépria UBS em que o trabalhador desempenhava
suas atividades. A equipe de coleta de dados foi composta por alunos do mestrado e do doutorado
em Saude Coletiva e em Enfermagem de uma universidade publica. Alunos bolsistas e voluntirios da
graduacdo também contribuiram para a coleta de dados.

Os dados foram coletados em dois momentos: o primeiro entre os meses de julho e outubro de 2015,
e a segunda etapa, de outubro de 2016 a fevereiro de 2017. Na primeira etapa, realizou-se a pesquisa
com uma amostra da populacio; no entanto, percebeu-se a importancia de os demais ACSs da cidade
serem incluidos, assim optou-se pela continuidade da coleta de dados com toda a populacio de ACSs do

municipio, caracterizando-se como um delineamento censitério.
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O questiondrio utilizado para a coleta de dados da presente pesquisa foi inserido no aplicativo Open
Data Kit (ODK). Este aplicativo é um conjunto de ferramentas gratuitas, composto por trés programas:
um para insercdo do formulério de coleta de dados, um para a coleta dos dados propriamente dita e um
programa para o armazenamento (Open Data Kit, 2018). O uso desse aplicativo viabilizou a coleta de
dados, pois os dados foram digitados de forma imediata pelo pesquisador, eliminando o uso de papéis,
o que reduziu o tempo da pesquisa e evitou viés de digitacio durante a sua transcricéo.

A varidvel dependente deste estudo foi a prevaléncia de sintomas de depressio, avaliada por meio
do Patient Health Questionnaire (PHQ-9). A validade desse instrumento foi realizada por Kroenke,
Spitzer e Williams (2001). No Brasil, Osério e colaboradores (2009) realizaram a validacio. O
Questiondrio sobre a Satde do Paciente-9 (PHQ-9) é um instrumento breve para avaliacio,
diagnéstico e monitoramento de transtorno depressivo (Baader et al., 2012). Esse instrumento é
composto por nove questdes, em que para cada uma hd quatro possiveis respostas: 0 — nenhuma
vez; 1 — varios dias; 2 — mais da metade dos dias; 3 — quase todos os dias. Com base nas respostas, é
possivel medir-se a frequéncia de sinais e sintomas de depressdo nas tltimas duas semanas (Santos
et al., 2013; Kroenke, Spitzer e Williams, 2001). Para estimar como indicador positivo de depressio
maior, considerou-se como ponto de corte valor maior ou igual a 10, indicando depressio maior
presente ou ausente (Kroenke, Spitzer e Williams, 2001).

Para as varidveis independentes, utilizou-se um questiondrio estruturado, contendo as seguintes
questdes sociodemogrificas: idade; sexo; escolaridade; raca; situacio conjugal; numero de filhos e a
classe econdmica de acordo com o critério Brasil da Associacdo Brasileira de Empresas de Pesquisa,
classificacio de 2014 (Abep, 2014).

Para a percepcio de saude, utilizou-se a questdo: “De modo geral, em comparacio com pessoas de
sua idade, como vocé considera o seu préprio estado de satude?” As opcdes de resposta foram: muito
bom, bom, regular, ruim e muito ruim. As respostas foram dicotomizadas em dois grupos para a anélise
bivariada/multivariada muito bom/bom e regular/ruim/muito ruim.

Utilizou-se o Questiondrio Internacional de Atividade Fisica short form (IPAQ-curto) para classificar
o nivel de atividade fisica. O questiondrio é composto por oito questdes que permitem estimar o tempo
semanal gasto em atividades fisicas de intensidade moderada e vigorosa, além da caminhada, em
diferentes contextos do cotidiano, como: trabalho, transporte, tarefas domésticas e lazer. O questionario
foi validado para a populacio brasileira (Matsudo et al., 2001; Pardini et al., 2001; Benedetti et al., 2007).

Para o célculo do IPAQ-curto, utilizou-se a soma da dura¢io (em minutos) e frequéncia (dias) de
caminhada e atividades de intensidade moderada e vigorosa, conforme orienta¢do das diretrizes para
o processamento e andlise de dados do Questiondario Internacional de Atividade Fisica (IPAQ, 2005).
Assim, os individuos foram classificados em trés niveis de atividade fisica: baixo, moderado e alto.
No presente estudo, essas varidveis foram agrupadas na andlise bivariada e multivariada em nivel de
atividade fisica baixo/moderado e alto.

Para analisar a qualidade de vida, utilizou-se o instrumento do grupo World Health Organization
Quality of Life (Whoqol-Bref), elaborado pela Organizacio Mundial da Saide (OMS) (The Whoqol
Group, 1998). Ele é constituido por 26 perguntas, em que as perguntas ndmero um e dois versam
sobre a qualidade de vida em geral. Sem considerar as duas primeiras questdes, o instrumento tem 24
facetas, as quais compdem quatro dominios: fisico, psicoldgico, relacdes sociais e meio ambiente. O
instrumento fornece o perfil da qualidade de vida conforme os escores alcancados nos quatro dominios,
que variam de 0 a 100; quanto mais préximo de 100, melhor é avaliada a qualidade de vida (Fleck et al.,
2000; The Whoqol Group, 1998).

As questdes referentes as caracteristicas e condicdes de trabalho levantadas foram: numero de
empregos; carga horaria semanal; acidente de trabalho no dltimo ano; tempo de trabalho na APS; trabalho
noturno e questdes sobre as demandas psicoldgicas, controle do processo de trabalho e apoio social. Para
tanto, utilizou-se a versdo brasileira da escala sueca demanda-controle-apoio social no trabalho. O modelo

demanda-controle (MDC) resumido possui 17 questdes previamente validadas para a lingua portuguesa
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do Brasil e contém cinco questdes para avaliar demanda psicoldgica, seis para avaliar controle e seis para
apoio social (Alves et al., 2004; Karasek e Theorell, 1990; Johnson e Hall, 1988).

Para avaliar as exigéncias do trabalho, utilizou-se o indice de capacidade para o trabalho (ICT), que
foi traduzido, adaptado e validado para o Brasil. O instrumento do ICT é composto por 73 questdes, e
o indice de cada individuo varia de um escore de 7 a 49 pontos e é determinado com base nas respostas
dadas as varias questdes sobre as exigéncias fisicas e mentais do trabalho, o estado de satide e os recursos
do trabalhador (Martinez, Latorre e Fischer, 2010; Tuomi et al., 2005).

De acordo com a pontuacio recebida, a capacidade para o trabalho de cada pessoa é classificada da
seguinte forma: de 7 a 27 pontos é considerada baixa capacidade para o trabalho; de 28 a 36 pontos,
moderada; de 37 a 43 pontos, boa; e de 44 a 49 pontos, 6tima. No presente estudo, o ICT foi dicotomizado
em: baixa/moderada e boa/6tima capacidade para o trabalho (Martinez, Latorre e Fischer, 2010; Tuomi
et al., 2005).

Os dados foram tratados no programa Statistical Package for the Social Sciences (SPSS®) versdo 15.
Para avaliar a associacio da prevaléncia de sintomas de depressio com as varidveis ocupacionais,
sociodemograficas e de estilo de vida, utilizaram-se os testes estatisticos do qui-quadrado e exato de
Fisher na andlise bivariada.

As varidveis que apresentaram significincia estatistica igual ou inferior a 0,2 (p<0,20) foram
inseridas no modelo multiplo, e aquelas que nio apresentaram significincia estatistica foram retiradas
do modelo final para melhor ajusté-lo. Na andlise multivariada, calculou-se a razdo de prevaléncia (RP)
ajustada pela regressio de Poisson com estimador robusto, com os respectivos intervalos de confianca,
e considerou-se associacio significativa entre as variaveis estudadas quando p < 0,05.

Foi realizado o teste de colinearidade das variiveis independentes, com valor de referéncia de 0,600
do coeficiente de correlacio de Spearman, e ndo se encontrou nenhuma correlacio positiva forte e
significativa que pudesse enviesar as andlises.

A pesquisa mais ampla da qual este estudo faz parte, j4 mencionada anteriormente, foi aprovada
no Comité de Etica e Pesquisa da Universidade Federal de Juiz de Fora, sob o parecer 932.706 em 14
de janeiro de 2015. Os ACSs participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.
Além disso, foram atendidos os principios da resolu¢io n. 466/2012 do Conselho Nacional de Satude
do Ministério da Satde e suas normativas complementares, por se tratar de pesquisa envolvendo seres
humanos (Brasil, 2012).

Resultados e discussao

A populagio deste estudo foi composta por 91,2% de mulheres, com média de idade de 46 anos
(desvio-padrio 10,2 anos e variabilidade de 25 a 73 anos); 53,6% eram da cor de pele/raca nio branca e
64,5% possuiam dois filhos ou mais. Quanto ao grau de escolaridade, 79,2% tinham ensino fundamental
e médio completo e, no que se refere ao estado civil, 57,6% eram casadas ou viviam em uniio estavel.
A classificacio econdmica mostrou que 52,2% dos ACSs pertenciam as classes A1, A2, B1 e B2. A
autopercepcio de satde foi referida por 79% dos participantes como muito boa ou boa, e 62,7% foram
classificados com alto nivel de atividade fisica de acordo com o IPAQ. A prevaléncia de sinais e sintomas
de depressio foi observada em 20,6% dos ACSs e esteve associada na andlise bivariada as seguintes

varidveis socioecondmicas e de saide: classe economica (p=0,095) e percepcio de saide (p<0,001)
(Tabela 1).
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Tabela 1 - Associacdo entre as variaveis socioeconémicas relacionadas a saide e a prevaléncia
de sinais e sintomas de depressao. Juiz de Fora, MG, 2015-2017 (n=400)

Idade

Mais de 46 anos 39 47,6 156 49,4 0,771

Até 46 anos 43 52,4 160 50,6

Total 82 100 316 100 perdas=2
Sexo

Feminino 77 93,9 286 90,5 0,333

Masculino 5 6,1 30 9,5

Total 82 100 316 100 perdas=2
Escolaridade

Ensino Fund. e Médio 59 79,7 233 79,0 0,888

Ensino Superior 15 20,3 62 21,0

Total 74 100 295 100 perdas=31
Raga

Nao branca 41 50,0 172 54,4 0,474

Branca 41 50,0 144 45,6

Total 82 100 316 100 perdas=2
Situagdo conjugal

Nao casados 38 46,3 130 41,1 0,395

Casados/em unido 44 53,7 186 58,9

Total 82 100 316 100 perdas=2
Numero filhos

Um 22 34,9 88 35,8 0,900

Dois ou mais 41 65,1 158 64,2

Total 63 100 246 100 perdas=1

>>
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Tabela 1 - Associacdo entre as variaveis socioeconémicas relacionadas a saide e a prevaléncia
de sinais e sintomas de depressao. Juiz de Fora, MG, 2015-2017 (n=400) . (continuac¢ao)

Classe econdmica

C1,C2,D,E 32 39,5 145 50,0 0,095

Al, A2,B1, B2 49 60,5 145 50,0

Total 81 100 290 100 perdas=29
Percepg¢ao saude

Regular/ruim/muito ruim 35 42,7 49 15,5 <0,001

Muito boa/boa 47 57,3 268 84,5

Total 82 100 317 100 perdas=1
Atividade fisica

Baixo/moderado 29 354 119 37,7 0,702

Alto 53 64,6 197 62,3

Total 82 100 316 100 perdas=2

Obs.: diferencas nos n totais devem-se a perdas de informacéo para algumas variaveis.
*Qui-quadrado.
Fonte: As autoras.

Quanto as caracteristicas e condicoes de trabalho, 87,3% dos ACSs possuiam um emprego; 84,3% trabalhavam
até quarenta horas semanais; 91,5% referiram que nio sofreram acidente de trabalho nos tltimos 12 meses; 63,4%
trabalhavam na APS hi mais de dez anos; e 87,8% n3o trabalhavam a noite. Em relacio ao modelo demanda-
controle, houve predominio do trabalho de alta exigéncia (alta demanda e baixo controle) para 32,5% dos ACSs,
que é o grupo de exposicio para o estresse psicossocial no trabalho, seguido pelo trabalho passivo (baixa demanda
e baixo controle) para 31,8% dos ACSs. Esta é a segunda combinacio mais danosa para a satide do trabalhador.

Entre os ACSs, 70,1% apresentaram alto apoio social no trabalho, e 53,0% boa ou étima capacidade
para o trabalho. A prevaléncia de sinais e sintomas de depressio esteve associada, na andlise bivariada,
com as seguintes varidveis ocupacionais: modelo demanda-controle (p=0,002), indice de capacidade
para o trabalho (p<0,001) e apoio social (p=0,011) (Tabela 2).

Tabela 2 - Associagao entre as varidveis ocupacionais e a prevaléncia de sinais e sintomas de
depressdo. Juiz de Fora, MG, 2015-2017 (n=400)

Modelo demanda controle

Alta exigéncia 39 47,6 90 28,4 0,002
Trabalho passivo 24 29,3 103 32,5

Trabalho ativo 13 15,8 57 18,0

Baixa exigéncia 6 7,3 67 21,1

Total 82 100 317 100 perdas=1

>>
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Tabela 2 - Associacdo entre as variadveis ocupacionais e a prevaléncia de sinais e sintomas de
depressdo. Juiz de Fora, MG, 2015-2017 (n=400) - (continuacao)

Capacidade para o trabalho <0,001

Baixo/moderado 66 80,5 120 38,1

Bom/6timo 16 19,5 195 61,9

Total 82 100 315 100 perdas=3
Apoio social

Baixo 34 41,5 85 27,0 0,011

Alto 48 58,5 230 73,0

Total 82 100 315 100 perdas=3
N. de empregos

Dois ou mais 11 13,4 40 12,6 0,847

Um 71 86,6 277 87,4

Total 82 100 317 100 perdas=1
Carga horaria semanal

Mais de 40 horas 12 14,6 51 16,1

Até 40 horas 70 85,4 266 79,4 0,748

Total 82 100 317 100 perdas=1
Acidente de trabalho ultimos
12 meses

Sim 9 11,0 25 7,9 0,372

Nao 73 89,0 292 92,1

Total 82 100 317 100 perdas=1
primitia 3 saide. 0421

Mais de 10 anos 49 59,8 204 64,6

Até 10 anos 33 40,2 112 35,4

Total 82 100 316 100 perdas=2
Carga horaria semanal 0,979

Sim 10 12,2 39 12,3

Nao 72 87,8 278 87,7

Total 82 100 317 100 perdas=1

Obs.: diferencas nos n totais devem-se a perdas de informacéo para algumas variaveis.
*Qui-quadrado.
Fonte: As autoras.
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Por meio da razdo de prevaléncia bruta, observou-se que a prevaléncia de sintomas depressivos foi
mais frequente em ACSs com trabalhos de alta exigéncia (RP=3,69; IC 95% 1,63 - 8,27) (p<0,001); que
possuiam percepc¢do de saude ruim (RP=2,79; IC 95% 1,94 - 4,02) (p<0,001); com baixa ou moderada
capacidade para o trabalho (RP=4,68; IC 95% 2,81 - 7,79) (p<0,001); com baixo apoio social (RP=1,65;
IC 95% 1,13 - 2,43) (p=0,011) e pertencentes as classes economicas C, D e E (RP=0,72; IC 95% 0,48 —
1,06) (p=0,095) (Tabela 3).

As varidveis que permaneceram associadas a prevaléncia de sinais e sintomas de depressdo no
modelo multiplo, de acordo com a razio de prevaléncia ajustada pela regressio de Poisson, foram:
baixa capacidade para o trabalho (RPajustada=1,11; IC 95% 1,04 - 1,19) (p=0,002); baixo apoio social
(RPajustada=1,08; IC 95% 1,01-1,15) (p=0,020) e classes econémicas C, D e E (RPajustada=0,94;
IC 95% 0,88 - 0,99) (p=0,038). Portanto, ter baixa capacidade para o trabalho e baixo apoio social
configurou-se como fator de risco para a prevaléncia de sinais e sintomas de depressdo, e pertencer as
classes economicas C, D e E foi fator de protecio para o desfecho estudado (Tabela 3).

Vale salientar que as varidveis do modelo demanda-controle (MDC) se associaram 2 varidvel
do PHQ-9 na anélise bivariada. Porém, na anélise multivariada (regressio de Poisson), as varidveis do
MDC perderam a significancia estatistica e ndo houve melhora no ajuste do modelo. Dessa forma, ndo

foram incluidas no modelo final.

Tabela 3 - Razdo de prevaléncia bruta e ajustada das variaveis associadas a prevaléncia de
sinais e sintomas de depressao. Juiz de Fora, MG, 2015-2017 (n=400)

Categorias Raziodeprevalénciabruta®  valordep Raziodeprevalénciaajustada**  valordep

Modelo demanda controle
Alta exigéncia 3,69 (1,63 - 8,27) p<0,001 1,09 (1,00 - 1,18) p=0,036
Trabalho passivo 2,29 (0,99 - 5,36) p=0,042 1,07 (0,99 - 1,15) p=0,087
Trabalho ativo 2,26 (0,91 - 5,61) p=0,068 1,06 (0,97 - 1,16) p=0,182
Baixa exigéncia 1 1

Percepgdo de saude
Ruim 2,79 (1,94 - 4,02) p<0,001 1,08 (0,99 -1,17) p=0,075
Boa 1 1

Apoio social
Baixo 1,65 (1,13 - 2,43) p=0,011 1,08 (1,01 - 1,15) p=0,020
Alto 1 1

Classe econdmica
Classes C, D, E 0,72 (0,48 - 1,06) p=0,095 0,94 (0,88 - 0,99) p=0,038
Classes A, B 1 1

*Qui-quadrado.
**Regressio de Poisson.
Fonte: As autoras.

Em relacdo a qualidade de vida, os dominios que apresentaram maiores médias foram o psicoldgico
(71,72), seguido do dominio rela¢des sociais (71,17). Quando associado a prevaléncia de sinais e sintomas
de depressio, o dominio relacdes sociais apresentou maior média (63,84; IC 95% 60,55-67,12). Apds
a andlise multipla por regressio de Poisson, os dominios da qualidade de vida que se associaram a
prevaléncia de sinais e sintomas de depressdo foram o fisico (RPajustada=0,99; IC 0,99-1,00) (p=0,032)
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e o psicoldgico (RPajustada=0,99; IC 95% 0,98-0,99) (p<0,001), sendo que ambos se comportaram
como fator de protecio para a prevaléncia de sinais e sintomas de depressdo (Tabela 4).

Tabela 4 - Variaveis da qualidade de vida associadas a prevaléncia de sinais e sintomas de
depressdo. Juiz de Fora, MG, 2015-2017 (n=400)

Fisico 68,31 1587  53,90(50,54-57,25) 72,05(70,52-73,57) 0,99 (0,99 -1,00) 0,032
Psicolégico 71,72 13,50  58,36(55,07-61,65)  75,20(74,01-76,38) 0,99 (0,98 -0,99) <0,001
if’clj‘;‘;es 71,17 1487  63,84(60,55-67,12) 73,07(71,48-74,65) 1,00 (0,99-1,00) 0,364
Meio

) 57,40 12,24  50,84(48,05-53,62) 59,15(57,87-60,43) 1,00(0,99-1,00) 0,830
ambiente

Nota: desvio-padrio (DP); razdo de prevaléncia (RP); intervalo de confianca (IC).
*Regressdo de Poisson.
Fonte: As autoras.

Tendéncia da feminizacdo da forca de trabalho em salde

No presente estudo, houve predominio de mulheres (91,2%) entre os ACSs, representando
a tendéncia da feminizacio da forca de trabalho em satide, que também é encontrada entre outras
profissdes, como a enfermagem. Tal perfil tem relacio com a funcio de cuidadora historicamente
desempenhada pela mulher na sociedade (Krug et al., 2017; Baptistini e Figueiredo, 2014).

Apesar da preponderancia do sexo feminino entre os ACSs, nio houve associacio estatisticamente
significativa da varidvel sexo com a prevaléncia de sintomas de depressiao no presente estudo, embora
a literatura evidencie que a doenca predomina entre as mulheres tanto no Brasil quanto no mundo. A
depressdo é considerada um dos transtornos mentais mais frequentes e uma das principais causas de
incapacidade, impactando na carga global de doencas (Organizacio Pan-Americana da Sadde, 2018;
Munhoz et al., 2016).

As diferencas de género s3o muito importantes quando se analisa a relacdo entre saide mental e
trabalho, uma vez que as mulheres, além de serem mais expostas a riscos psicossociais oriundos da
organizacio laboral, estdo expostas a jornadas duplas de trabalho provenientes de tarefas domésticas e
de cuidados (Ansoleaga, Vézina e Montafio, 2014).

A prevaléncia de depressio entre os ACSs no presente estudo foi de 20,6%, resultado semelhante aos
encontrados em outras pesquisas nacionais que avaliaram o mesmo desfecho. Em um estudo desenvolvido
em Sdo Paulo com 2.940 trabalhadores de saide da APS, a prevaléncia de provavel depressio maior
entre os ACSs foi de 18%. Nesse estudo, os ACSs foram os profissionais mais propensos a apresentarem
sintomas depressivos e provavel depressio maior quando comparados aos médicos, enfermeiros ou
auxiliares de enfermagem (Silva et al., 2016). Em outro estudo realizado com trabalhadores da satide no
Sul do Brasil, a prevaléncia de depressio nos ACSs foi de 29,0% (Knuth et al., 2015).

Alguns aspectos da organizacio do processo de trabalho dos ACSs podem explicar a maior
prevaléncia de depressio: indefinicio das suas atribuicdes profissionais, discrepancias entre o trabalho
prescrito e o real, sobrecarga de trabalho, insatisfacdo, escassez de materiais e insumos, desgaste fisico,
contato frequente com condicdes de doenca, baixa remuneracio, dificuldades na implementac¢do de
acoes coletivas e o fato de trabalharem e residirem na mesma comunidade, gerando desconforto devido
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ao seu envolvimento. Essa conjuntura, aliada as demandas dos usuarios, pode desencadear desgaste e
adoecimento, assim merece atencio especial dos gestores de satide e do poder publico (Alonso, Béguin
e Duarte, 2018; Krug et al., 2017; Costa et al., 2012).

Nesse sentido, é de fundamental importancia o desenvolvimento de a¢des direcionadas a mudancas
na organizac¢do do processo de trabalho dos ACSs, com a finalidade de promover o bem-estar e prevenir
o adoecimento, além de possibilitar a esses profissionais mais autonomia, cogestio de seu trabalho e
condicdes laborais adequadas (Krug et al., 2017).

No presente estudo, a prevaléncia de sinais e sintomas de depressdo esteve associada, na analise
bivariada, com as varidveis: modelo demanda-controle, indice de capacidade para o trabalho e
apoio social.

Ao identificar a prevaléncia de depressdo entre os ACSs e quais fatores de risco estdo associados,
torna-se possivel direcionar estratégias para melhorar as condicoes de satide e os processos de trabalho.
Dessa forma, sio necessdrias acdes de prevencio em relacio ao estresse psicossocial no trabalho,
a capacidade para o trabalho moderada e baixa e ao baixo apoio social. Além disso, fica evidente a
importancia da abordagem dos problemas de saide mental no ambiente de trabalho.

Asvaridveis que permaneceram associadas a prevaléncia de sinais e sintomas de depressiao no modelo
multiplo foram baixa capacidade para o trabalho, baixo apoio social e as classes econdmicas C, D e E. Os
resultados mostraram que ter baixa capacidade para o trabalho e baixo apoio social configurou-se como
fator de risco para a prevaléncia de sinais e sintomas de depressio, e pertencer as classes econdomicas C,
D e E foi fator de protecio para o desfecho estudado.

A associacio entre a capacidade para o trabalho e os sintomas depressivos também foi evidenciada
em estudo desenvolvido por Castro e colaboradores (2018), no qual a pior capacidade para o trabalho
foi encontrada entre aqueles que avaliaram a sua saide atual como ruim e que tiveram depressio.

Em estudo realizado em Uberaba, Minas Gerais, verificou-se que a variivel relacionada a saide
mental, a qual avalia sentimentos como depressio, nervosismo, felicidade e paz, apresentou associacido
significativa com a diminui¢do da capacidade para o trabalho entre os ACSs (Paula et al., 2015).

A depressio tem sido considerada um problema mundial de satide piblica e a principal enfermidade
na carga global de doencas no mundo. Nos dias atuais, é uma das causas principais de incapacidade e
afastamentos do trabalho, provoca repercussdes sociais e econdmicas (Organizacio Pan-Americana da
Satde, 2018; Knuth et al., 2015).

No Brasil, estimou-se que 7,6% dos individuos maiores de 18 anos de idade receberam diagndstico
de depressdo por profissional de saide mental, representando 11,2 milhdes de pessoas, o que mostra
a sua grande magnitude. Nas regides Sul e Sudeste, tais percentuais sio maiores que o nacional: 12,6%
e 8,4%, respectivamente. J4 em Minas Gerais, esse percentual foi de 11,1%, ocupando a quarta maior
prevaléncia entre todos os estados (Stopa et al., 2015; IBGE, 2014).

No presente estudo, em relacio ao apoio social, os ACSs que apresentaram baixo apoio social,
advindo de colegas e chefias, tiveram mais chance de apresentar sintomas depressivos se comparados
aqueles com alto apoio social. Essa relacao também é corroborada por outros autores, como Ansoleaga,
Vézina e Montaiio (2014), que avaliaram os sintomas depressivos associados com fatores de risco
ocupacionais e psicossociais, segundo o sexo, e verificaram que mulheres com baixo apoio social no
trabalho apresentaram chance maior de sintomas depressivos.

Os sintomas depressivos e provavel depressio maior também foram associados ao fato de se ter
um trabalho com baixo apoio social, em estudo desenvolvido com profissionais da APS, no qual os
ACSs apresentaram maior prevaléncia de depressio (Silva et al., 2016). O apoio social no trabalho estd
relacionado a interacdo entre colegas e chefias para a realizacio das atividades, podendo contribuir
para a diminuicio do desgaste do trabalhador e dos riscos a satude, além de ser um recurso importante

no processo de enfrentamento das situacoes adversas. Por sua vez, o baixo apoio social pode impactar
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negativamente a sadde do trabalhador e levar ao adoecimento (Mattos, Aradjo e Almeida, 2017; Alves
et al., 2004; Johnson e Hall, 1988).

No estudo aqui apresentado, pertencer as classes economicas C, D e E foi fator de protecio para
depressdo. No entanto, resultados divergentes foram encontrados por Molina e colaboradores (2012),
em que individuos pertencentes as classes econdomicas D e E, segundo a Abep, estavam mais deprimidos
do que os individuos pertencentes as outras classes econdmicas, e por Gongalves e colaboradores
(2018), que apontaram que ter baixa renda se associou a maior risco de apresentar depressio. Os
fatores socioeconomicos estdo fortemente relacionados a depressio, corroborando o pressuposto de
que as condic¢des de vida e as condices sociais inadequadas sio determinantes no desenvolvimento das
doencas (Goncalves et al., 2018; Molina et al., 2012).

Os dominios da qualidade de vida que se associaram a prevaléncia de sinais e sintomas de depressio
foram o fisico e o psicolégico, e ambos se comportaram como fatores de protecio para o desfecho
estudado.

Vale destacar que o dominio fisico é composto por questdes referentes a dor e desconforto,
energia e fadiga, sono e repouso, mobilidade, atividades da vida cotidiana, dependéncia de medicacio
ou tratamento e capacidade para o trabalho. Jd4 o dominio psicoldgico é constituido por questdes
relacionadas a sentimentos positivos e negativos, pensar, aprender, memdoria, concentracio,
autoestima, imagem corporal e aparéncia, espiritualidade, religido e crencas pessoais (Fleck et al.,
2000; The Whogqol Group, 1998).

Os aspectos que compdem tais dominios da qualidade de vida tém forte relacio com os sintomas
de depressio, uma vez que esta remete a falta de animo e ao pessimismo, prejudica a autoestima, o
interesse pelo mundo externo e a atividade sexual. Muitas vezes leva a sentimentos autopunitivos e
descrenca nas capacidades individuais. A atenc¢do, a concentracio e a memoria podem ser afetadas
devido a pensamentos constantes relativos a problemas e preocupacdes extremas (Barbosa et al., 2012).
Essa relacao pode explicar a associacdo entre essas varidveis e o comportamento protetor dos dominios
fisico e psicolédgico da qualidade de vida em ACSs com depressio.

Na literatura cientifica, existem evidéncias de que a depressio estd associada a pior qualidade de
vida, de modo que hd uma relacio inversa entre percep¢io de qualidade de vida e intensidade de
sintomas depressivos. Por exemplo, a percep¢io de um baixo nivel de qualidade de vida é encontrada
em individuos com altos niveis de sintomas depressivos. Nesse sentido, a melhora ou a reducio nos
sintomas da depressdo proporcionaria uma melhora na qualidade de vida (Briganti et al., 2019; Zanoveli
etal., 2016; Lopez et al., 2011).

Deve-se destacar que as prevaléncias observadas de depressio entre os ACSs ameacam a
sustentabilidade dos programas de APS, gerando impactos na saide publica. Dessa forma, torna-
se imperativa a assisténcia adequada a esses trabalhadores com depressdo, de modo que as medidas
preventivas, o diagndstico, o controle dos fatores de risco e o acesso ao tratamento sejam garantidos.
Além disso, é fundamental que haja capacitacio dos gerentes para fornecer feedback e a implementac¢io
de estratégias para incentivar a autonomia e o apoio social no trabalho dos ACSs (Silva et al., 2016).

Consideracgoes finais

O estudo aqui apresentado permitiu identificar a prevaléncia de sintomas de depressio associados
as varidveis ocupacionais, sociodemogrificas e de estilo de vida dos ACSs. Na analise multivariada,
a prevaléncia de depressio se associou a baixa/moderada capacidade para o trabalho, ao baixo apoio
social, as classes economicas C, D e E e aos dominios fisico e psicolégico da qualidade de vida. Assim, é

possivel concluir que o objetivo deste estudo foi alcancado.
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Como limitacdo desta pesquisa, destaca-se o tipo de desenho utilizado, pois os estudos transversais
nio permitem estabelecer uma relacio temporal entre os eventos, ou seja, ndo se pode dar as relacdes
entre exposicio-desfecho cariter de causalidade.

Além disso, é necessdrio cautela na extrapolacio dos resultados para a populacio geral, tendo em
vista que os ACSs deste estudo possuem condicdes de satide, ocupacionais e de estilo de vida que podem
nio refletir a realidade da populacio brasileira, mas permitem a comparacio com populacdes com
caracteristicas semelhantes. Entretanto, o presente estudo tem relevancia por se tratar de uma pesquisa
com toda a populacdo de ACSs de um municipio, caracterizando-se como um censo, e a prevaléncia
de depressio encontrada estd coerente com a literatura sobre o assunto, o que legitima os resultados
apresentados.

Diante dos resultados encontrados, sugere-se a criacdo de espacos e momentos para discussdo das
questdes relacionadas a satide mental e sua relacio com o trabalho; incentivo para a formacio continuada
dos ACSs compativel com suas atribuicdes. Sugere-se, ainda, que os gestores e demais membros da
equipe de saide possibilitem a participacio dos ACSs no planejamento e na tomada de decisio das
questdes relacionadas ao cotidiano da APS.

Ademais, é necessario que haja a valorizacio desses trabalhadores, essenciais para a consolidacio da APS e
do SUS. Deve-se priorizar, entre outros fatores, a garantia de um plano de carreira digno; o desenvolvimento
de educacio continuada; a disponibilidade de materiais de consumo e permanente adequados para as

atividades realizadas; e ambientes de trabalho que promovam a satide e a autonomia dos ACSs.
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