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1. Introducéo

O acidente radioativo ocorrido em setembro de 1987, na cidade de
Goiania, trouxe com ele alguns problemas sérios e que perduram até os dias de
hoje. O acidente foi provocado por meio da ruptura de um aparelho radioterapico
abandonado em uma clinica médica desativada; agravado pelo manuseio incorreto
posterior da capsula contendo Césio-137. Diversas pessoas foram envolvidas, cerca
de uma centena diretamente e algumas outras centenas indiretamente (CNEN,
1988).

Em decorréncia do acidente as autoridades do estado de Goias criaram a
Fundacdo Leide das Neves Ferreira (FunLeide), sendo substituida, pela
Superintendéncia Leide das Neves Ferreira (SuLeide). Desde entéo, vem realizando
acompanhamento médico, odontoldgico, psicolégico e social deste grupo de

individuos afetados no acidente.

O interesse pela medida da qualidade de vida (QV) nesta populacdo é
uma constante preocupacdo do corpo clinico da SulLeide, sobretudo porque no
decorrer dos anos tem-se observado a presenca de aspectos psicossociais
comprometendo a QV dessas pessoas e contribuindo para a busca constante dos
servicos de saude. Corroborando com esta hipétese, estudiosos consideram o
impacto na saude mental como o maior problema de saude publica desencadeada

por acidentes dessa natureza (HELOU, 1995).


mailto:silvana.fuini@gmail.com

A compreensédo sobre a QV, bem como as principais varaveis que podem
influenciar o modo de vida do paciente contribuem para as decisdes e condutas
terapéuticas das equipes de saude (FLECK, 2000). Assim, este estudo pode
oferecer subsidios importantes para os profissionais encarregados da assisténcia a
esses individuos e possivelmente contribuir para a sensagdo de bem-estar das

pessoas afetadas pelo acidente radiolégico ocorrido em Goiéania no ano de 1987.
2. Objetivos

Objetivo Geral: Avaliar a qualidade de vida dos individuos afetados pela exposicao
ao Césio 137 ocorrido em Goiania, sua associacdo com sexo, idade, dados clinicos,

sintomatologia depressiva e de ansiedade.

Objetivos especificos: - Avaliar a qualidade de vida dos individuos afetados pela
exposicao/contaminacdo com o Ceésio 137, estratificado por grupos de risco, de
acordo com a dosimetria registrada; Analisar se ha associagdo ente sintomas
depressivos e de ansiedade com a qualidade de vida dos individuos envolvidos no
acidente com o Césio 137; e Verificar se as variaveis sociodemografica e clinicas
influenciam a qualidade de vida dos individuos envolvidos no acidente com o Césio
137.

3. Material e Métodos

Trata-se de um estudo descritivo e transversal, com os individuos
envolvidos no acidente com o Césio 137 em Goiania. Foram incluidos os individuos
dos Grupos | (contaminacao interna) e Grupo |l (registros de dose para exposi¢cao
externa) cadastrados na SulLeide, com idade superior a 18 anos e que nao
apresentem comprometimento mental. O tamanho da amostra é de 66 pacientes
pelos quais estdo divididos proporcionalmente entre os dois grupos, ou seja, O
Grupo | com 35 e o Grupo Il com 31 pessoas. Os critérios de exclusédo referem-se
aos menores de 18 anos e aqueles que apresentarem dificuldades nas atividades

cognitivas.

Para avaliar a QV dos individuos envolvidos, foi aplicado um questionario
World Health Organization Quality of Life (WHOQOL-Bref) e as Escalas de Beck

para Depressao (BDI) e para Ansiedade (BAI). Também foi coletados dados sécio-



demograficos e clinicos por meio do banco de dados do software “Sistema de

Monitoramento dos Radioacidentados” (SISRAD) disponivel na SuLeide.
4. Resultados e Discussdes

A pesquisa encontra-se em fase de coleta de dados, ou seja, representam dados
preliminares, com 38 individuos do total de 66 da amostra calculada. A média de
idade é de 48 anos para o Grupo | e 44,2 para o Grupo Il. O tratamento parcial dos
dados obtidos na aplicacdo do WHOQOL-Breaf resultou nos indices de satisfacao

de cada um dos grupos nos quatro dominios (Gréfico 1).

Gréfico 1 - Média avaliagdo de qualidade de vida, em Raw-Scale, de

cada dominio dos pacientes por grupo.
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O Gréfico 1 apresenta os dados a partir das medianas da distribuicdo dos indices de
satisfacdo nos dominios do WHOQOL-Bref. Ndo houve diferencas significativas em
todos os dominios entre os Grupos, com tendéncia de um mesmo perfil de escores.
A Unica excec¢do ocorre no dominio Social, onde o Grupo Il teve escores
significativamente inferiores ao Grupo |. Esta diferenca pode estar relacionada com
fatores referentes a condicdo socioecondmica, pois a maioria dos individuos do
Grupo | recebem duas pensbes cada um - pensao federal e pensao estadual
(SULEIDE, 2010). Os pacientes do Grupo I, em sua maioria sao filhos do Grupo | e,
em decorréncia disso e da pensao que recebem ndo ocuparam suas vidas com
estudo e trabalho o que pode ocasionar ostracismo e falta de perspectivas de vida

(HELOU,1995).

Os Grupos | e Il apresentaram avaliagdes mais negativas para o dominio salude em

relacdo aos outros dominios. Talvez pela incerteza dos efeitos futuros ja relatados



na clinica médica, contribuindo para o desempenho de um papel negativo na saude
mental desses individuos, podendo ser devido ao aumento no nivel de estresse,
depressdo e ansiedade clinicamente sem fundamento, incluindo auto-relatos de
problemas de saude (CORDOVA et al. 1995).

Em relacdo a varidvel sexo pode-se observar no Grafico 2 que houve diferenca
significativa no dominio Psiquico com escores mais negativos para as mulheres. Ha
numerosos estudos mostrando que individuos expostos a eventos traumaticos sao
mais provaveis a relatar problemas de saude. Havenaar et al. (1997) concluiram que
a saude subjetiva de relatorios relacionados ao acidente de Chernobil ocorrido na
antiga Unido Soviética em 1986, estdo ligados ao estresse psicologico. Estes
resultados séo consistentes com a hipotese de que eventos traumaticos exercem
maior impacto negativo sobre a salde em &reas vulneraveis ou em grupos
desfavorecidos como € o caso das mulheres, especialmente as mulheres pobres
(HULLMAN et al. 1996).

Gréfico 2 - Média avaliacdo de qualidade de vida, em Raw-Scale, de cada
dominio dos pacientes por sexo.
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Os dados relativos as Escalas Beck para Ansiedade (BAI) e Depressao (BDI), ainda
nao foram correlacionados com as outras variaveis, mas, a principio pode-se
verificar que, considerando o escore total que permite a classificagcdo em niveis de
intensidade da ansiedade (BAIl), 44,7% apresentaram niveis de moderado a grave,

sendo o Grupo Il com maior escore. Quanto a medicdo de sintomatologia de

depressdo (BDI) 43,52% obtiveram escore com classificacdo dos niveis de



intensidade da depressdo moderada a severa. lgualmente o Grupo Il apresentou 0s
maiores escores. Quanto as dados clinicos, estes ainda néo foram coletados.

5. Conclusdes

Preliminarmente os sintomas de ansiedade e depressdo podem estar presentes
tanto no Grupo | como no Grupo Il e em todas as faixas etarias, sobretudo nas
mulheres. A presenca desses sintomas pode estar limitando a qualidade de vida
destes individuos em todas as dimensfes. Tornou-se mais evidente que o acidente

até o momento teve muito mais consequéncias psicossociais do que fisicas.

Os achados parciais do presente estudo sugerem que a qualidade de vida dos
Grupos | e Il é afetada pelas varidveis de depressdo e ansiedade, sobretudo no

Grupo Il e especialmente nas mulheres.
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