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Resumo: FUNDAMENTOS: Algumas dermatoses repercutem, pela sua aparéncia, na vida pessoal, profissional e
social dos pacientes. Faz-se necessaria a valorizagao desse tema visando-se a avaliagao global desses individuos,
para o estabelecimento de uma abordagem terapéutica mais eficaz.

OBJETIVOS: Avaliar a qualidade de vida e a frequéncia de sofrimento psiquico nos pacientes em um centro de
Dermatologia.

M#Topos: Estudo transversal. Ap6s consulta, aplicou-se o Indice de Qualidade de Vida para Dermatologia (DLQI)
e o Self-Reported Questionnaire (SRQ-20).

ResurtapOs: Foram entrevistados 1.000 pacientes. Nao houve efeito da dermatose sobre a qualidade de vida em
21,5% deles; 34,2% apresentaram "pouco efeito", 21,6%, "efeito moderado", 19,3%, "grande efeito" e 3,4%, efeito
extremo sobre a qualidade de vida. A correlagio entre sofrimento psiquico e dermatoses nio mostrou associacio
estatistica significativa. Comparando-se os dois questiondrios, houve associa¢io significante entre presenca de
sofrimento psiquico e pior qualidade de vida (p<0,001).0s pacientes com sofrimento psiquico referiram grande
efeito ou efeito extremo sobre a qualidade de vida.

ConcLusAo: Este estudo ressalta que varias doengas dermatolégicas causam impacto sobre a qualidade de vida e
sobre o estado psiquico do individuo afetado, influenciando na sua satide geral, na evolug¢io da dermatose e na
resposta as terapéuticas instituidas.
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Abstract: BACKGROUND: Some dermatoses affect the personal, professional and social lives of patients as a result
of their unsightliness. It is important to pay appropriate attention in the overall evaluation of these individuals
in order to implement a more effective therapeutic approach.

OBJECTIVES: To evaluate the quality of life and the incidence of psychological distress in patients receiving care at
a dermatology clinic.

METHODS: A cross-sectional study. Following consultation, the Dermatology Life Quality Index (DLQI) and the
Self Report Questionnaire (SRQ-20) were applied.

Resurrs: One thousand patients were interviewed, 77.2% of whom were women. Most patients were in the 41-
60 year age-group. Dermatoses had no effect at all on the quality of life of 21.5% of patients, a small effect in
34.2% of cases, a moderate effect in 21.6%, a very large effect in 19.3% and an extremely large effect in 3.4% of
patients. No statistically significant correlation was found between psychological distress and dermatoses.
Comparison of the two questionnaires showed a statistically significant association between the presence of psy-
chological distress and poorer quality of life (p<0.001). Patients with psychological distress reported that their
skin condition had a very large or extremely large effect on their quality of life.

Concrusion: This study highlights the fact that many skin diseases affect the quality of life and psychological state
of the sufferer, affecting his/her health in general, the progression of the skin condition and the patient's
response to therapy.
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INTRODUCAO

Viarias dermatoses geram impacto no estado
emocional, nas relacbes sociais e nas atividades
cotidianas dos pacientes, em razio dos estigmas cau-
sados pela aparéncia das lesoes.' Estima-se que, pelo
menos, um terco dos pacientes com doencas de pele
tenha repercussdes emocionais 2 sua dermatose.’
Portanto, torna-se relevante a avaliacao do sofrimento
dos pacientes relacionado as suas dermatoses e, tam-
bém, a compreensio das alteragoes de qualidade de
vida (QOL). Diversos fatores influenciam o grau de
impacto que as doencas terao sobre a QOL do doente:
caracteristicas individuais, histéria natural da doenga,
regiao corporal afetada e tempo de doenca prévio ao
diagnostico.’

Estudos evidenciam que dermatoses de baixa
morbidade provocam impacto semelhante a doengas
como asma e epilepsia,” demonstrando que doencas
de pele prejudicam a autoimagem e tém potencial
para conduzir a depressio e a ansiedade tanto quanto
doencas sistémicas graves. Apesar de nao serem
ameacadoras a vida nem fisicamente debilitantes,
podem afetar gravemente fungoes psicoldgicas e soci-
ais dos individuos.’

Por serem aparentes, as dermatoses reper-
cutem facilmente na vida pessoal, profissional e social
de seus portadores. Em vista disso, faz-se necessaria a
valorizacao desse tema visando a avaliacao global
desses individuos para o estabelecimento de uma ter-
apéutica mais completa e efetiva. Dessa forma, objeti-
va-se avaliar a qualidade de vida e a frequéncia de
sofrimento psiquico nos pacientes em um centro de
referéncia em Dermatologia no Sul do pais.

MATERIAIS E METODOS

Estudo transversal com amostra composta por
todos os pacientes que consultaram o servi¢o entre 0s
meses de janeiro e julho de 2007. Foram considera-
dos fatores de exclusao: idade menor de 18 anos e
qualquer doenca capaz de interferir na cognicio. Apos
consulta dermatolégica de rotina, aplicou-se o Indice
de Qualidade de Vida para Dermatologia (DLQI),
instrumento validado para uso no Brasil. O DLQI con-
siste em dez itens divididos em seis categorias: sin-
tomas e sentimentos, atividades diarias, lazer, trabal-
ho/escola, relagoes interpessoais e tratamento. As
respostas geram escores entre zero e trés e o calculo
final ¢ um somatorio simples desses escores, com 0s
indices maiores indicando pior qualidade de vida rela-
cionada a doenca.

Nesse momento, 0s pacientes também respon-
deram o Self-Reported Questionnaire (SRQ-20),
instrumento de triagem de doenca mental constituido
de 20 perguntas que tem sido utilizado em locais de
cuidados primarios com a satde. O escore em SRQ-

20, variavel continua, de 0 (zero) a 20 (vinte), foi dico-
tomizado utilizando-se pontos de corte 7/8 para
homens e 8/9 para mulheres. Escores acima dos pon-
tos de corte denotam sofrimento psiquico. Esse
instrumento foi elaborado pela Organizacao Mundial
de Satde (OMS) e esta validado para uso no Brasil. As
seguintes varidveis foram analisadas (mediante o teste
t de Student e o teste qui-quadrado de Pearson): der-
matose, idade, sexo do paciente, tempo de evoluciao
da doenca e tempo decorrido do diagndstico inicial,
sendo considerada significativa a associacao para p<
0,05. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade Federal de Ciéncias da
Satide de Porto Alegre (UFCSPA). Os dados foram
armazenados em banco de dados andénimo e analisa-
dos com o aplicativo SPSS-12.

RESULTADOS

Avaliaram-se 1.000 pacientes no periodo deter-
minado. A amostra foi composta majoritariamente por
mulheres (77,2%), sendo a faixa etaria predominante
entre 41 e 60 anos, com média de idade 47,3%16,5
anos. O tempo médio de doenca foi de 6,2 = 9,7
anos. As dermatoses mais prevalentes foram micoses
superficiais (13,5%), tumores cutineos benignos
(11,9%), melasma e melanoses adquiridas (9,3%), der-
matoses pré-malignas (8,0%), nevos melanociticos
(5,9%), acne (5,2%) e tumores cutineos malignos
(5,0%).

Quanto ao resultado do DLQI total, a mediana
foi de 5,0 (2,0-10,0), mostrando efeito baixo das der-
matoses na qualidade de vida. A média do escore geral
foi de 6,5 = 6,0, também evidenciando pouco efeito.
Nao houve efeito da doenca dermatolégica na QOL
em 21,5% dos doentes (215 pacientes). Nos demais, a
dermatose determinou algum efeito, sendo que
34,2% deles apresentaram "pouco efeito", 21,6%,
"efeito moderado", 19,3%, "grande efeito" e 3,4%
obtiveram DLQI >20, ou seja, efeito extremo sobre a
qualidade de vida.

Analisando-se separadamente os seis dominios
do DLQI, apenas o referente a "sintomas e sentimen-
tos" agrupou pacientes com escores mais altos. Os
demais dominios associaram-se a escore "nenhum
efeito" (Tabela 1).

Relacionando-se o sexo dos pacientes com o
escore geral do DLQI, nao se encontrou associagio
estatisticamente significativa; entretanto, observou-
se uma tendéncia do sexo feminino a se enquadrar
na faixa "pouco efeito" da doenca sobre a qualidade
de vida.

Comparando-se o sexo com os dominios
especificos do DLQI, encontraram-se diferencas esta-
tisticamente significantes nos dominios "tratamento" e
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TABELA 1: Escore do DLQI em cada dominio

Qualidade de vida (%)

DLQI Sintomas e Atividades diarias Lazer Trabalho/escola Relacoes Tratamento
sentimentos interpessoais

0 14,4 43,6 47,4 70,4 61,5 74,2

1 25,4 20,5 22,0 13,3 16,4 16,5

2 21,2 14,9 10,7 3,9 9,7 5,9

3 18,3 8,5 89 12,4 5,6 3,4

4 11,8 6,4 5,2 3,8

5 5,4 3,7 2,5 1,1

6 3,5 2,4 3,3 1,9

Total 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

"trabalho/escola". O tratamento das dermatoses nao
alterou a QOL nas mulheres (p=0,036) e os homens
foram afetados, principalmente, no dominio "trabal-
ho/escola" (p=0,025).

Correlacionando-se o DLQI com as doengas
dermatolégicas, evidenciou-se que a alopécia, as der-
matoviroses e os tumores cutineos malignos nao
causam efeito sobre a QOL dos pacientes e que 0s
nevos melanociticos e os tumores cutineos benignos
apresentam pouco efeito nela. As infeccbes bacteri-
anas mostraram-se associadas a um "efeito modera-
do", os eczemas de contato, a psoriase, o prurido e a
urticdria estavam associados a um "grande efeito" e as
colagenoses, a "efeito extremo" na QOL dos individu-
os estudados (p<0,001).

Em relacao a cada um dos dominios do DLQI
e as alteragoes causadas pelas diferentes dermatoses,
ficou evidenciado que, no dominio "sintomas e sen-
timentos", houve significincia estatistica, demon-
strando alteragao na QOL no eczema de contato, nas
micoses superficiais e na psoriase (p<0,001). No
dominio "atividades didrias", essa relacao ocorreu
com as doencgas do colageno, com o eczema atopico,
com o eczema de contato, com o prurido, com a
urticiria e com a psoriase (p<0,001). Esta dltima,
bem como o eczema de contato e as doencas do
coligeno, interferiram no dominio '"lazer"
(p=0,002). Infeccoes bacterianas, doencgas do
colageno, eczema de contato e psoriase alteraram o
dominio "trabalho e escola" (p<0,001), enquanto
que prurido, urticaria, eczema de contato e
infeccoes bacterianas tiveram influéncia no dominio
"relagoes interpessoais" (p<0,001).

Na analise geral do instrumento SRQ em
relacdo ao sexo dos pacientes, nao se detectou associ-
acao estatistica significativa (p>0,05); no entanto, a
significincia minima obtida pode ser considerada
limitrofe (0,05<p< associacio tendéncia><p< asso-
ciacao tendéncia><p< p>.
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No que diz respeito aos resultados do SRQ
segundo a faixa etaria, identificou-se associacao
estatistica significativa nas mulheres (p<0,05).
Mulheres entre 18 e 25 anos e entre 26 e 40 anos nao
apresentaram sofrimento psiquico, enquanto que, nas
faixas etarias entre 41 e 60 anos e 61 anos ou mais,
encontrou-se relacio com sofrimento psiquico
(Tabela 2). Na avaliagio do sexo masculino, nao se
detectou associacao significativa. Contudo, pela
analise dos residuos ajustados, evidencia-se uma
breve tendéncia de associacio da faixa etaria de 61
anos ou mais com os valores de SRQ acima do ponto
de corte.

Analisando-se o sofrimento psiquico (SRQ) e
sua relacao com as dermatoses em geral, descobriu-se
que, no que se refere ao total da amostra, indepen-
dentemente do sexo, nao houve associacao estatistica
significativa (p>0,05). Contudo, identificaram-se
tendéncias de associacio com algumas das doengas,
de forma que micoses superficiais e vitiligo se
mostraram associadas a auséncia de sofrimento, ao
passo que acne, eczema de contato e psoriase estavam
associados com sofrimento psiquico.

Quanto ao sexo, as mulheres mostraram
tendéncia de associacao de sofrimento psiquico com
psoriase e eczemas em geral, enquanto que nao
houve sofrimento quando elas apresentavam acne.
Entre os homens, por outro lado, encontrou-se
tendéncia de associacao de sofrimento psiquico com
eczema atépico, prurido e urticiria, mas nao com
acne, tumores cutaneos malignos, vitiligo e melasma.

Comparando-se os resultados dos dois ques-
tionarios, encontrou-se associacao estatistica significa-
tiva entre a presenca de sofrimento psiquico e pior
qualidade de vida (p<0,001) (Tabela 3). Os pacientes
com sofrimento psiquico referiram "grande efeito" ou
"efeito extremo" sobre a QOL, enquanto que 0s
pacientes sem sofrimento se enquadraram nas catego-
rias "pouco efeito" ou "sem efeito" do Indice de
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TABELA 2: Sofrimento psiquico em mulheres por faixa etaria

SRQ

Faixa etaria Total Negativo Positivo

N. % N. % N. %
De 18 a 25 anos” 74 13,1 61 16,0 13 7,2
De 26 a 40 anos 134 23,8 92 24,1 42 232
De 41 a 60 anos 236 41,9 147 38,5 89 49,2"
61 anos ou mais 119 21,1 82 21,5 37 20,4
Total 368 100,0 216 100,0 152 100,0

Teste qui-quadrado de Pearson com corregio de continuidade. Feminino: ¢’.,(=10,662; ' p=0,014

Qualidade de Vida para Dermatologia. Analisando-se
as duas variaveis segundo o sexo, observou-se que
tanto os homens quanto as mulheres que apresen-
tavam sofrimento psiquico também referiram pior
qualidade de vida. Os homens mostraram associacio
com as categorias "efeito moderado", "grande efeito" e
"efeito extremo" e as mulheres, apenas com as duas

ultimas citadas.

DISCUSSAO

Na analise do DLQI, verificou-se que 78,5% dos
pacientes relataram algum efeito da doenca sobre a
qualidade de vida, sendo que 22,7% demonstraram
efeito grande ou extremo. A dermatite de contato foi
a dermatose que apresentou a pior qualidade de vida
em todos os dominios (sintomas e sentimentos, ativi-
dades diarias, lazer, trabalho/escola, relacoes interpes-
soais, Tratamento), além de demonstrar tendéncia de
associacao com sofrimento psiquico. Esse dado ja
havia sido descrito por Agner et al., quando demon-
straram que a QOL ¢ afetada significativamente em
pessoas com eczema de contato nas maos, indepen-
dentemente do sexo.® E provivel que o cariter recidi-

vante e incapacitante dessa dermatose possa ter con-
tribuido para tais achados. Além disso, o tratamento
da dermatite de contato, muitas vezes, exige
mudancas de hibitos de vida e afastamento do
trabalho, prejudicando o orcamento doméstico do
paciente e de seus dependentes e interferindo até
mesmo na sua qualidade de vida.

A psoriase também demonstrou causar prejuizo
na QOL de seus portadores, provavelmente, por se
tratar de dermatose cronica e, por vezes, estigmati-
zante. Nao foram encontrados dados na literatura
referentes a esse tema.

A associagio entre o questionario SRQ e as
doengas dermatolégicas estudadas nao se mostrou
estatisticamente significante. Verificou-se, apenas,
tendéncia de associagio entre acne, eczema de conta-
to e psoriase com presenca de sofrimento psiquico. A
acne e a psoriase sio dermatoses que ocorrem, em
geral, em dareas visiveis e que frequentemente geram
sentimentos negativos por serem inestéticas, modifi-
cando habitos rotineiros do paciente, como sair com
amigos e ir a festas. Assim, a autoestima do paciente e
suas atividades diarias podem ficar prejudicadas signi-

TABELA 3: Qualidade de vida e sofrimento psiquico

SRQ
DLQI Negativo Positivo Total
n % n % n %

Sem efeito 176 81,9 39 18,1 215 100,0
Pouco efeito 254 74,3 88 25,7 342 100,0
Efeito moderado 141 65,3 75 347 216 100,0
Grande efeito 103 53,4 20 46,6 193 100,0
Efeito extremo 11 32,4 23 67,6 34 100,0
Total 685 68,5 315 31,5 1.000 100,0

Ceale = 65,170 'p<0,001
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ficativamente. Estudo publicado recentemente por
Abdel-Hafez et al. também constatou que a acne vul-
gar afeta grandemente a QOL e o estado psicologico
do individuo, apesar de nao ser uma dermatose
ameacadora 2 vida.’ Contudo, pode ser prudente con-
siderar o grau de acne para se estabelecer o ver-
dadeiro impacto dessa condicio sobre o paciente.’
Kaymac et al. verificaram que tratamentos satis-
fatérios, topicos ou sistémicos, diminuiram os sin-
tomas de depressao e ansiedade e melhoraram a qual-
idade de vida.”

Pelo fato de as micoses superficiais serem
doengas facilmente tratadas, faz sentido pensar que
nao exercem impacto na vida do portador. Entretanto,
o vitiligo pode ser avassalador para o paciente, depen-
dendo da extensao e das areas acometidas, pois, ape-
sar de nao ser ameacador a vida, ¢ doenga bastante
inestética. E possivel que a maior parte dos pacientes
do estudo apresentasse a doenca em areas pequenas
e cobertas, como acontece, muitas vezes, na irea gen-
ital, nao acarretando prejuizo social e psiquico.

Na analise entre SRQ e sexo, também nio
houve associagao significativa, mas, ap6s avaliacao dos
residuos ajustados, notou-se tendéncia de associagio
entre sexo feminino e presenga de sofrimento
psiquico. Provavelmente, esse achado vai ao encontro
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