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Avaliacdo do prurido e sua relacdo com a depressédo, ansiedade, estresse pos-traumatico e
gualidade de vida em brasileiros vitimas de queimaduras
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Resumo

Este estudo tem como objetivo avaliar o prurido, a ansiedade, a depresséo, o estresse pos-traumatico e a qualidade de
vida relacionada a saude (QVRS) de vitimas de queimaduras entre dois meses e meio e quatro meses apos o0 trauma.
Método: pesquisa descritiva e transversal, com vitimas de queimaduras adultas. Foram utilizados instrumentos de
caracterizag@o sociodemogréfica, clinica e avaliagdo de cada variavel. Resultados e Discusséo: foram entrevistados 60
pacientes, sendo a maioria homens (73%), que se acidentaram no domicilio (52%) queimando-se com a associagdo de
alcool e fogo (33,3%); Em relagdo as variaveis de interesse, a amostra apresentou escore médio de intensidade de
prurido de 5 (DP: 2,7), escore médio de estresse pés-traumético de 54 (DP:39), ansiedade de 6,5 (DP: 4,5), depresséo
de 3,9 (DP: 3,9) e escore médio de QVRS de 8,2 (DP: 18,1). Foram constatadas correla¢gfes positivas significativas de
moderada a forte magnitude entre o prurido e o IES (r=0,43; P=0,001), ansiedade (r=0,39; P=0,002), depresséao (r=0,53;
P=0,0001), FLQA-wk (r=0,58; P=0,0001)
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Introducéo

O prurido é um sintoma esperado em pacientes
gueimados, visto que, no processo cicatricial do tecido
lesado, a liberacdo de mediadores bioquimicos ira
estimular a percepcdo do sintoma pelo pacientel. Além
disso, pode ser encontrado comprometimento psicolégico
nos pacientes, decorrente do evento traumatico,
distdrbios da autoimagem, autonomia e relagbes sociais
prejudicada2. Esses fatores podem estar associados e
alterar a QVRS das vitimas de queimaduras e aumentar
o sintoma de prurido?

Assim este estudo tem como objetivo, avaliar o
prurido, a ansiedade, a depressdo, 0 estresse poés-
traumatico e a QVRS, de vitimas de queimaduras entre
dois meses e meio a quatro meses apdés o trauma, e
correlacionar o prurido com as demais variaveis.

Trata-se de um estudo descritivo e transversal. A
amostra foi composta por vitimas de queimadura, entre
dois meses e meio e quatro meses apos o acidente e
maiores de idade. Foram excluidos da amostra pacientes
com diagnoésticos  psiquiatricos e  queimaduras
provenientes da tentativa de autoexterminio. Os dados
foram coletados por meio de um instrumento de
caracterizacdo sociodemogréafica e clinica e das escalas:
Ansiedade e Depressdo Hospitalar (HADS), Impacto do
Evento (IES), Escala Visual Numérica (EVN) para a
avaliacdo da intensidade do prurido e Freiburg Life
Quality Assessment Wound (FLQA-wk) para avaliar a
QVRS. Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica,
sob CAAE: 59899716.8.0000.5404.

Resultados e Discusséo

Dos 60 pacientes entrevistados, a maioria foi
composta por homens que se acidentaram em casa por
meio da associacdo de &lcool e fogo (Tabela 1).

Tabela 1. Caracterizacéo social e clinica.

Variével N (%) Varidvel Média (DP)

Sexo Superficie 16,7 (9,5)
Masculino 44 (73) gueimada

Agente Periodo 3,1(0,43)
Alcool+fogo 20 (33) pés trauma
FOgO 11 (18) (meses)

Os dados foram submetidos a andlise descritiva
(Tabela 2) e de correlagdo (Coeficiente de correlacdo de
Spearman). O nivel de significancia adotado é de 0,05.
(Tabela 3).

Tabela 2. Caracterizacdo das variaveis avaliadas (N= 60)

Instrumento Média (DP)
EVN 5,0 (2,7)
HAD-A 6,5 (4,5)
HAD-D 3,9(3,9)
IES 54 (39)
FLQA-wk 51 (15,5)

Tabela 3. Coeficiente de correlagdo (r) entre o prurido e
as demais variaveis (N= 60)

EVN
r (P)
HAD-A 0,39 (0,002)
HAD-D 0,53 (0,0001)
IES 0,43 (0,001)
FLQA-wk 0,63 (0,0001)

P<0,05 considerado estatisticamente significativo

Conclusdes
Nesta amostra, o0s participantes apresentaram
gueimaduras moderadas, queixa de prurido de moderada
intensidade, bom estado de saiude mental e boa QVRS.
Todas as variaveis correlacionaram-se com o prurido, no
entanto, com maior magnitude com a depressdo e a
QVRS.
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