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RESUMO

Introducdo: O surgimento de distdrbios pigmentares na pele, podem afetar
diretamente na baixa autoestima, e na qualidade de vida das pessoas acometidas.
As hipercrébmias sdo exempos destes distlrbios, que surgem na pele por diversos
fatores, podendo ser hormonais, nutricionais e hepéaticas do individuo acometido. Tal
problema é observado em grande maioria das mulheres no periodo pés-gestacional,
tendo impactos na autoimagem e autoconfianga, o que tem impactos no dia a dia
destas. Objetivo: Investigar os impactos do melasma gravidico na autoestima e
gualidade de vida das mulheres portadoras deste tipo de discromia. Metodologia: A
pesquisa trata-se de um estudo transversal, descritivo de abordagem quantitativa,
por conveniéncia, realizado via formulario em mulheres que sdo assistidas pela UBS
Sagrado Coracao de Jesus em Brejo Santo-CE, onde encontrou-se 25 mulheres que
estavam na fase puerperal. No formulario estava presente a identificacdo da
paciente e fatores pertinentes para o surgimento das manchas e aplicacdo do
guestionario MELASQoL- PB para analisar a qualidade de vida das mulheres
portadoras de melasma gravidico. A analise foi feita através do Excel. Resultados e
Discussdes: Observou-se que o melasma gravidico ndo apresenta grande impacto
na qualidade de vida e na autoestima das participantes, tendo em vista que estas
também apresentaram falhas nos habitos diarios, fator este que esta diretamente
ligado a esta discromia. Concluséo: As participantes da pesquisa ndo apresentam
significativo nivel de incomodo com o aparecimento e consequéncias das
hipercrébmias decorrentes do periodo gestacional, na sua qualidade de vida, bem-
estar e autoestima.

Palavras-chave: Hiperpigmentacdo; Melasma; Pos-parto; Qualidade de vida.



ABSTRACT

Introduction: The appearance of pigmentary disorders in the skin can directly affect
low self-esteem and the quality of life of those affected. Hyperchromia is an example
of these disorders, which appear on the skin due to various factors, which may be
hormonal, nutritional or hepatic in the affected individual. This problem is observed in
the vast majority of women in the post-pregnancy period, impacting their self-image
and self-confidence, which impacts their daily lives. Objective: To investigate the
impacts of pregnancy melasma on the self-esteem and quality of life of women with
this type of dyschromia. Metodology: The research is a cross-sectional, descriptive
study with a quantitative approach, for convenience, carried out via form on women
who are assisted by the UBS Sagrado Coracéo de Jesus in Brejo Santo-CE, where
25 women who were in the puerperal phase were found. The form included the
patient's identification and pertinent factors for the appearance of the spots and the
application of the MELASQoL-PB questionnaire to analyze the quality of life of
women with melasma during pregnancy. The analysis was done using Excel.

Results and Discussions: It was observed that pregnancy melasma does not have
a major impact on the quality of life and self-esteem of the participants, considering
that they also presented flaws in their daily habits, a factor that is directly linked to
this dyschromia. Conclusion: The research participants did not present a significant
level of discomfort with the appearance and consequences of hyperchromia resulting
from the gestational period, on their quality of life, well-being and self-esteem

Keywords: Hyperpigmentation; Melasma; Post childbirth; Quality of life.



INTRODUCAO

A pele é o maior 6rgdo do corpo humano e ao longo da vida passa por muitas
transformacgdes. Dentre suas funcbes, a pele é responsavel por separar 0os demais
orgaos do meio interno do meio externo, faz termorregulacéo de todo o sistema,
atua como barreira, protege, desempenhando também um papel muito importante no
ponto de vista estético e sensorial. (Bernardo; Santos, Silva, 2019; Albano; Pereira,
Assis, 2018).

A discromia cutanea constitui um distarbio da pele caracterizado por alteracdo
da pigmentacdo desta, como resultado de uma diminuicdo, auséncia ou excesso de
melanina em &reas especificas. E rara em homens e ocorre em apenas 5 a 10%,
atingindo 75% das mulheres gravidas, geralmente no segundo trimestre, também
conhecido como melasma gestacional, aparece em areas como face, macgas do
rosto e centro da mandibula (Macedo, 2019).

Portanto, é visto que fatores internos e externos podem levar a estimulacao
dos melandcitos resultando em producdo exagerada de melanina epidérmica ou
dérmica. Essa desordem na estimulacio do melandcito gera manchas
hipercrébmicas, pode ocorrer por predisposicdo genética, radiacdo ultravioleta,
fatores hormonais, sendo mais comum mulheres em idade reprodutiva com tipo de
pele IV-VI de Fitzpatrick. (Handel; Miot, Miot, 2014; De Araujo; Mejia, 2014).

Durante a gravidez ocorrem algumas alteracbes em todos o0s sistemas e
orgaos da mulher, que podem ter impacto na sua aparéncia fisica e mental. Nesse
periodo, essas mulheres ficam propensas a doencas de pele, como 0 melasma. Isso
€ causado pelo aumento dos hormonios: estrogénio e progesterona, e com a ajuda
da producdo de melanina causa melasma em areas especificas da pele (ROECKER,
2021; Martins et al. 2017, Panicker; Riyaz; Balachandran, 2017; Ali; Bali; Sharma,
2015).

Por conseguinte, as alteracbes na dermatologia também podem trazer
grandes alteracdes nos aspectos psicossociais e na qualidade de vida da gestante.
Sendo também um momento de vulnerabilidade na vida da mulher, pois mudancas
fisicas e psicologicas podem levar a alteragdes na saude e no bem-estar emocional
(Abuchaim et al, 2016; Jesus; Santos, Brandao, 2019).



Em suma, Martins et al. (2017), evidenciam que o melasma gravidico € uma
anormalidade pigmentar patoldgica que afeta mais as gravidas durante o primeiro e
segundo trimestres de gravidez. Todavia estes fatores influenciam significativamente
na dimensao psicoemocional e social da gestante, gerando perda da autoestima. E,
desta forma surgiu a seguinte problematica: Quais sao os efeitos desta disfuncéo na
autoestima e qualidade de vida destas mulheres acometidas na fase gestacional?

Este estudo surgiu pela curiosidade da pesquisadora, com relagéo a afinidade
do tema, por ja ter vivenciado diversas queixas de mulheres que adquirem estas
manchas pos-gestacdo, e devido este processo de relacdo da curiosidade com o
tema e gostar da tematica desta disciplina surgiu essa necessidade de aprofundar-
se e conhecer melhor o que pode estar alterado na autoestima e qualidade de vida
destas mulheres.

Esta pesquisa tem o objetivo de investigar a autoestima e qualidade de vida em
mulheres portadoras de melasma gravidico, bem como objetivos especificos:
verificar o perfil sociodemografico destas, identificar os fatores que possivelmente

desencadeiam o surgimento da patologia e avaliar a autoestima destas mulheres.

METODOLOGIA

Este estudo compreende-se como transversal que segundo Bastos e Duquia
(2007), consiste em uma ferramenta de grande utilidade para descrever as
caracteristicas da populacédo, para a analise dos grupos de risco e para acdes e
planejamento em saude. Além disso, quando estes dados séo utilizados de acordo
com limitacBes, vantagens e indicacdes, podem ofertar preciosos esclarecimentos
pra o avanco cientifico.

Realizou-se na UBS Sagrado coracdo de Jesus em Brejo Santo- CE onde é
realizado o acompanhamento de pré-natal e pés-parto da comunidade cadastrada
nessa unidade. No periodo de setembro a outubro de 2023.

Encontrou-se um amostral com 25 mulheres que estavam na fase puerperal,
gue apresentaram melasma gravidico e devidamente registradas e acompanhadas

pela UBS Sagrado Coracéo de Jesus em Brejo Santo-CE.



Foram incluidas mulheres acima de 18 anos que apresentaram melasma
desencadeado durante a gestacdo, que n&o tinham problemas associados como
obesidade e diabetes e registradas na UBS pesquisada.

Critérios de exclusdo, menores de 18, mulheres que se recusaram a participar
do estudo, ou que ndo desenvolveram hipercrdbmias ap6s o periodo gestacional e
gue fizeram o uso corticoesteroides, pois estes provocam o surgimento de machas
na pele.

O processo para os procedimentos de coleta de dados foi realizado por
etapas, sendo organizados abaixo:

12 etapa: Nesse momento foi contactada a UBS com a responsavel pelo Setor, em
seguida fez-se a vistoria dos prontuarios das mulheres que foram acompanhadas
durante o periodo pré-natal de acordo com as datas do parto, foram selecionada as
pacientes que se encontraram no periodo pés-parto. Em seguida analizou-se os
contatos telefénicos destas mulheres, ao se comunicar com estas, foi feito o
esclarecimento sobre o objetivo da pesquisa, riscos e beneficios. Ao realizar o aceite
foram encaminhadas ao link do questionario virtual com o termo de consentimento
livre esclarecido (anexo I) e o termo de consentimento pods-esclarecido (anexo Il). E,
a partir do “aceite”, estas foram encaminhadas para o preenchimento do
guestionario.

2° etapa: O preenchimento do questionario foi dividido em dois momentos onde o
primeiro momento coletou-se as informacfes referentes aos dados do perfil
sociodemograficos, como idade, numero de gestacBes, quantidade de filhos,
saneamento basico, renda familiar e individual, recebe auxilio do governo. E dados
pertinentes a habitos diarios e fatores associados como: etilismo, tabagismo, uso de
medicamentos, exposicao solar, fotoprotecdo solar, surgimento das manchas. No
segundo momento fez-se a busca da relacdo do melasma com a qualidade de vida
das mulheres acometidas, através do questionario validado denominado de
“MELASQoL-PB” (Apéndice A), este para aplicagcao em paises que ndo possuem a
lingua inglesa como idioma oficial é preciso traducdo e adaptacdo cultural, e no
Brasil o questionario foi traduzido para o Portugués em 2006, Cestari et al, seguindo
as normas da OMS (Organizacdo Mundial da Saude), este tem como objetivo indicar
a qualidade de vida através de uma pontuacdo que varia de 7 a 70, composto por 10
perguntas, que poderéo ser classificadas em 7 itens descritos como “nem um pouco

incbmodo”, “ndo incomoda na maioria das vezes”, “ndo incomoda algumas vezes”,
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“neutro”, “incdbmodo algumas vezes”, “incbmodo na maioria das vezes”, “incomodado
o tempo todo”, onde as pacientes irdo responder de acordo com a sua percepc¢ao, e
no final da avaliacdo a maior pontuacao obtida maior serd o impacto na qualidade de
vida, e a insatisfacédo pessoal nos pacientes.

3° etapa: Foi feita a tabulacdo através do programa Exel e a andlise dos resultados
para a explanacgao dos resultados e discussoes.

O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Centro
Universitario Dr. Ledo Sampaio (UNILEAO), com o parecer 6.486.780. Todos os
participantes foram informados dos procedimentos adotados na pesquisa. ApoOs
aprovacao e aceite da metodologia empregada, os participantes foram orientados a
assinar um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) em acordo a
resolucdo 466/12 do Conselho Nacional de Saude.

O presente estudo apresentou riscos minimos, como quebra de sigilo, invasao
de privacidade, desconforto e constrangimento as pacientes que participaram da
pesquisa que foram avaliados apés 40 dias do pos-parto. Portanto os riscos foram
minimizados da seguinte forma: 1. O questionario foi feito sem identificacdo da
participante, na realizacdo do questionario também néo foi coletado o e-mail, ja que
foi realizado de forma online, tendo o livre arbitrio para preencher ou nao o
guestionario. 2. Se houvesse algum tipo de constrangimento as participantes
poderiam entrar em contato com a Avaliacdo dos Riscos e Beneficios: Patrocinador
Principal: Financiamento Proprio pesquisadora por meio do telefone disponibilizado
no presente termo de consentimento livre esclarecido. 3. Caso a participante
necessitasse de um acompanhamento mais especifico, a mesma seria encaminhada
para um apoio psicolégico, em uma Unidade Basica de Saude (UBS) que fique
préximo a sua residéncia para melhorar o acesso da participante e o conforto da
mesma. Sendo de responsabilidade da pesquisadora dar total assisténcia, e em
caso de prescricdo de medicamentos, estes serdo custeados pela prépria
pesquisadora.

A atual pesquisa teve como beneficio apontar que este consiste na tabulacéo
mais especifica das mulheres acometidas de melasma gravidico e a relacdo deste
na sua qualidade de vida, podendo assim identificar como se encontra a
autoimagem destas. A partir dos dados obtidos foram analisadas formas de
futuramente intervir, na melhora da qualidade de vida, e autoestima das mulheres

acometidas por esta patologia, incluindo as que participarem da pesquisa. Além
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disso, os resultados obtidos serdo apresentados de forma cientifica as mesmas e ir4
ter contribuicdo para mais pesquisas cientificas, que buscam estudos relacionados
ao melasma gravidico e seu impacto na qualidade de vida das mulheres. Com
beneficio as participantes receberdo um infografico dos resultados provenientes da
pesquisa assim como um guia de orientacdo e prevencao de hipercromias como
educacéo preventiva.

Foi informado aos participantes que os dados provenientes do estudo
estariam de posse apenas dos pesquisadores envolvidos na pesquisa € no momento
da publicacédo dos resultados do estudo em periédicos e/ou em eventos cientificos
nacionais e/ou internacionais serdo mantidos em sigilo quanto a identidade dos
participantes.

Todos os dados obtidos durante a pesquisa, foram utilizados na elaboracéao
de tabelas, gréaficos e analisados utilizando a ferramenta de software Microsoft Office
Excel (versao 2016), além disso foram usados na constru¢do deste estudo através
do Microsoft Office Word (verséo 2016).

1. RESULTADOS E DISCUSSOES

Apoés serem procuradas na UBS Sagrado Coracéo de Jesus em Brejo Santo-
CE, mulheres no puerpério, que eram portadoras de melasma decorrente do
processo gestacional, portanto participaram da presente pesquisa 25 mulheres
(N=25) que atendiam aos critérios de inclusdo e exclusdo, sequencialmente foram
encaminhados via link o questionario para estas o preenchessem de forma online.

Na tabela 01 de acordo com os resultados obtidos, pode-se notar que no perfil
sociodemografico das participantes aponta que a maioria delas eram casadas, com
até duas gestacbes e até dois filhos correspondendo a 80% da amostra (N=20).
Quanto ao nivel de escolaridade houve predominancia de 52% que apresentam
ensino médio completo (N=13), em sequéncia pode-se observar o ensino médio
incompleto com 16% (N=04) e ensino superior incompleto, 16% (N=04).

Ainda na tabela 1, observou-se que profissdo dominante foi a Do lar com
20% (N=05), seguida de preparador de calcados, 16% (N=04), tendo varias outras
respostas distintas entre si. Ademais, constatou-se 84% recebe até um salario

minimo de renda individual (N=21), com relacdo a renda familiar, 52% recebem até
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um salério minimo (N=15) e de dois a trés salarios minimos com 44% (N=11). J& no
quesito de receber auxilio do governo 68% nao recebem auxilio do governo (N=17).
Tabela 01: Perfil sociodemografico

N %
Estado civil Casadas 20 80%
Solteiras 5 20%
Numero de gestacdes Até duas gestacoes 20 80%
Acima de trés gestacobes 5 20%
Quantidade de filhos  Até dois filhos 20 80%
Acima de trés filhos 5 20%
Escolaridade Até o ensino fundamental 2 8%
Ensino médio incompleto 4 16%
Ensino médio completo 13 52%
Ensino superior incompleto 4 16%
Ensino superior completo 2 8%
Profisséao Estudante 1 4%
Do lar (dona de casa) 5 20%
Caixa 2 8%
Preparador de calcados 4 16%
Analista de PCP 1 4%
Vendedora 2 8%
Cabelereira 1 4%
Costureira 1 4%
Atendente de farmécia 2 8%
Aprendiz 1 4%
Auxiliar pedagdégico 1 4%
Agricultora 1 4%
Professora 1 4%
Inspetora de qualidade 1 4%
Renda individual Até um salario minimo 21 84%
De dois a trés salarios minimos 4 16%
Renda familiar Até um salario minimo 13 52%
De dois a trés salarios minimos 11 44%
Acima de quatro salarios 1 4%
minimos
Recebe auxilio do Sim 8 32%
governo
Nao 17 68%
Total de participantes 25 100%

Fonte: Dados da pesquisa, 2023.

Maranzatto (2016) em um estudo sobre as alteragbes dermatoldgicas e
vasculares em gestantes de uma Unidade Béasica de Saude, de Campina Grande-

PB, pode identificar um perfil bastante semelhante ao encontrado nesta pesquisa.
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Das gestantes entrevistadas, 60,0% (12 pessoas) eram casadas ou mantinham
unido estavel com o companheiro. Em termos de escolaridade, 95,0% (19 pessoas)
eram alfabetizados e 47,4% (9 pessoas) nao tinham concluido o ensino
fundamental, representando a maioria. Deste modo, observa-se uma semelhanca
nos perfis encontrados.

Segundo Nery et al. (2016), em uma pesquisa realizada em Minas Gerais,
com 168 mulheres acima de 18 anos, que se encontravam no puerpério, identificou
gue 53% destas convivem com companheiro estavel, 82% possuem até dois filhos e
37,5% possuem ensino médio completo. No que diz respeito a renda, também foi
observado que as mulheres participantes apresentaram renda mensal de R$
1001,00 a R$ 2000,00. Tais fatos corroboram com o presente estudo por
apresentarem o mesmo perfil, e no quesito de renda familiar 52% e individual 84%
até um salario minimo (R$ 1350,00).

Na tabela 2 abaixo explora questdes relacionados aos habitos diarios e os
fatores associados, pode-se observar que nenhuma das mulheres eram tabagistas,
Com relacédo ao uso de medicamentos e etilismo, 88% da amostra ndo fazem uso de
medicamentos regulares e ndo usam bebida alcodlica (N=22). Além disso, quanto o
surgimento das manchas, houve prevaléncia no primeiro trimestre com 44% (N=11)
e no segundo trimestre, 36% (N=9), sendo constatado que a 66% da amostra se
expOe ao sol cerca de uma hora por dia e em horarios adequados (N=16), quanto ao
uso de protetor solar 60% ndo fazem uso de protetor solar (N=15). Outrossim,
manifestou-se diferenca no uso de protecéo fisica, 52% onde ndo usam protecéo

fisica (N=13) e 48% fazem uso desta protecao (N=12).

Tabela 2: Habitos diarios e fatores associados

N %

Tabagismo Sim 0 0%

N&ao 25 100%
Etilismo Sim 3 12%

N&ao 22 88%
Uso de medicamentos Sim 3 12%

N&ao 22 88%
Quando surgiu as No primeiro trimestre 11 44%

manchas?
No segundo trimestre 9 36%
No terceiro trimestre 4 16%
Apébs o parto 1 4%
Vocé se exp0be ao sol? Nao 6 24%
Em torno de uma hora e 16 64%
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em horarios adequados

Mais de duas horas e em 3 12%

horarios inadequados
Utilizacdo de protetor Sim 10 40%
solar

N&o 15 60%
Faz uso de protecdo Sim 12 48%
fisica (blusas, bonés,
chapéus, 6culos)?

N&o 13 52%
Total de participantes 25 100%

Fonte: Dados da pesquisa, 2023.

Ademais, as maiores prevaléncias encontradas em relacdo aos hébitos
diarios e os fatores que podem estar associados ao desencadeamento das
hipercrdmias gravidicas foram: mulheres ndo tabagistas, ndo etilistas e que ndo
fazem uso de medicamentos. Pode-se identificar também que em maior parte
destas, as alteracOes pigmentares, ou seja, 0 surgimento das manchas ocorreram
no primeiro trimestre da gestacdo. Na exposicdo ao sol, grande parte se expde
somente uma hora por dia e em horarios adequados, entretanto ndo utilizam de
protetor solar e nem de protecao fisica.

Nery et al. (2021) em seu estudo identificou que 18% das entrevistadas
faziam uso de drogas durante a gestacdo, com consumo de tabaco (9,1%) e
alcool (6,1%) (11) o que nao corrobora com o presente estudo no tabagismo
(0%), ja no elitismo (12%) entram em concordancia. Com relacdo ao surgimento
das manchas Martins et al. (2017) identificou que esta anormalidade pigmentar
patolégica afeta mais as gravidas durante o primeiro e segundo trimestres de
gravidez, a genética e a exposicdo a luz solar, também sao fatores predisponentes,
0 que esta diretamente ligado ao presente estudo.

Segundo Ceséareo (2019), o tratamento pra o melasma € baseado na
fotoprotecdo adequada. Deste modo, cerca de 30% dos pacientes apresentam as
sequelas do melasma, ultrapassando os 12 meses referidos (Kraus e Lemos, 2019),
e isto pose ser quando este ndo € um habito presente, identifica-se a permanéncia
por um longo periodo de tempo nas puérperas.

Para melhor apresentacdo dos resultados do questionario MELASQoL-PB,
este foi dividido em duas partes, sendo o questionario especifico para identificar a
relagdo do melasma com a qualidade de vida das mulheres acometidas, Na primeira

parte do questionario (grafico 01) foram obtidos os seguintes resultados: quanto a
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aparéncia da pele obteve-se que 56% da amostra (N=14) ndo se sentem nem um
pouco incomodadas com as manchas e 28% (N=7) responderam que incomoda as
vezes a aparéncia da sua pele.

Na questdo de sentir frustracdo devido a aparéncia da pele também houve
prevaléncia de 56% da amostra (N=14) que nao sente nenhum pouco de incomodo,
ao serem questionadas sobre a vergonha com a aparéncia da condi¢cédo da sua pele
também houve predominio de 60% (N=15) que nem um pouco incomodadas com as
manchas, no quesito de sentir-se deprimidas com a condi¢cdo da sua pele, 68%
(N=17) destas ndo sentem nem um pouco de incomodo, e sobre os efeitos da
condicdo de sua pele em suas interagdes com outras pessoas 76% (N=19) destas

nao sentirem-se nem um pouco de incomodo.

Grafico 1: Questionario MELASQol-PB

7 7
6 |
21 1-56% Zi 1 56%| 21 60% 3 1{31-68% 12—76%
. — — || B

Aparéncia da pele Frustragdo devido Vergonha com a Sentindo-se  Os efeitos de sua
a aparéncia da aparéncia da deprimido com condicdo de pele
pele condigcdo de sua sua condgao de em suas
pele pele interac6es com
outras pessoas
(por exemplo:
familia, amigos)

® Nem um pouco ® Nao incomoda ha maioria das vezes
N&o incomoda algumas vezes = Neutro
Incomoda algumas vezes Incomoda na maioria das vezes

® Incomodado o tempo todo ® % maior prevaléncia

Fonte: Dados da pesquisa, 2023.

Dando continuidade as demais perguntas do referido questionario sobre os
efeitos da condicao de sua pele em seu desejo de estar com as pessoas (N=17), sua
condicdo de pele dificultando a sua demonstracdo de afeto (19), descoloracdo da
sua pele fazendo vocé se sentir pouco atraente para os outros (21), descoloracédo de

sua pele fazendo vocé se sentir menos vital ou produtivo (20), e a descoloracdo da
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sua pele afetando seu senso de liberdade (21), em todos estas andlises pode-se

perceber predominancia de nem um tipo de incémodo (grafico 2).

Gréfico 2: Questionario Autoestima

|13. 168%| 3 21 76%| 1 12 84%| 1i11 80%| 1081 84%
-

Os efeitos da Sua condicdo de Descoloracdo da Descoloracdo da Descoloracéo da

condicdo de sua sua pele sua pele fazendo sua pele fazendo sua pele afetando
pele em seu dificultando a vocé se sentir vocé se sentir seu senso de
desejo de estar demonstracdo de  pouco atraente menos vital ou liberdade
com as pessoas afeto para os outros produtivo
= Nem um pouco = N&o incomoda na maioria das vezes
N&o incomoda algumas vezes = Neutro
Incomoda algumas vezes Incomoda na maioria das vezes
® I[ncomoda o tempo todo m % maior prevaléncia

Fonte: Dados da pesquisa, 2023.

No gréfico 2 é expressada a segunda parte de questionario MELAQol-PB,
onde pode-se observar que quanto os efeitos da condicédo da pele em seu desejo de
estar com as pessoas (N=17), sobre a sua condi¢cdo de pele dificultando a sua
demonstracao de afeto (N=17), a descoloracdo da sua pele fazendo vocé se sentir
pouco atraente para os outros (N=21), descoloracdo da sua pele fazendo vocé se
sentir menos vital ou produtivo (N=20), e a descoloracédo da sua pele afetando seu
senso de liberdade (N=21), em todos estes aspectos houve prevaléncia de nem um
pouco de incomodo.

De acordo com os resultados obtidos pode-se identificar que segundo Kraus e
Lemos (2019), existe sim uma grande incidéncia do aparecimento do melasma nas
gravidas, sendo a terceira causa de doencas dermatoldgicas no Brasil. Segundo De
Moraes (2021) estas discrobmias desaparecem 12 meses apos o parto, entretanto,

com este estudo evidénciou-se que o melasma decorrente do processo gestacional
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permaneceu nas participantes do estudo, fato este que estd segundo Medeiros
(2016) diretamente ligado aos fatores e hébitos diarios, principalmente a
fotoprotecao.

Lazzarin e De Oliveira Blanco (2016), comprovaram que as mudancas nha
pele tém muitos efeitos sobre a autoestima materna, em sua pesquisa
descobriu que 43,9% dos pacientes perceberam uma diminui¢cdo na autoestima, com
21,1% classificando essa diminuicdo como grave. Por outro lado, 56,1% destas
relataram nao ter alteracdo na autoestima. Este teve resultado combinante com os
obtidos neste estudo, pois também encontraram-se prevaléncias acima 56% em
todos as perguntas relacionadas a qualidade de vida e autoestima, as participantes
identificaram nem um pouco de incomodo,ou seja ndo houve impacto nestas.

Segundo Oliveira (2019) em uma pesquisa realizada no interior da Bahia
92,59% das mulheres que responderam sua pesquisa se preocupavam com 0 rosto
e 62,96% responderam que as manchas incomodam. 92,59% relataram que ja
deixaram de ir a algum lugar por conta das manchas. Onde nota-se uma divergéncia
nos resultados quando compara-se com o presente estudo. Desta forma, os fatores
socioeconémicos podem sim estar relacionados a autopercepcao e bem-estar desta
mulheres, tendo em vista as influencias da escolaridade, da renda individual e da
renda familiar.

Notou-se também que no ambito de qualidade de vida, relacionadas ao bem-
estar e autoestima das acometidas, evidenciou-se pontuacdo elevada nas questdes
referentes a aparéncia da pele (7), frustracdo devido a condicdo de sua pele (6), e
vergonha com a aparéncia da condicdo de sua pele (7), estes incomodam algumas
vezes, pois ficaram em segundo lugar nas votacfes perdendo apenas para hem um
pouco de incobmodo o que corrobora com Lazzarin e De Oliveira Blanco (2016), que
identificaram diminuicdo na autoestima das participantes de seu estudo, ja
supracitado anteriormente.

Em suma é importante buscar conscientizacdo para as gestantes sobre 0s
perigos da exposicdo a luz solar desprotegida, especialmente na gravidez, onde
podem ocorrer varias alteragbes pigmentares, que podem muitas das vezes ser
evitados. E, a falta de informacdo muitas vezes € um fator determinante na

prevencao e tratamento adequandos.
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CONCLUSAO

Diante dos resultados obtidos no presente estudo, foi observado que as
participantes da pesquisa ndo apresentam significativo nivel de incomodo com o
aparecimento e consequéncias das hipercromias decorrentes do periodo
gestacional, na sua qualidade de vida, bem-estar e autoestima.

Em virtude disso, nota-se a importancia da conscientizagdo e da implantagcao
de medidas preventivas, para que as mulheres tenham conhecimento das causas e
possiveis consequéncias provindas do melasma gravidico. Aumentando assim a sua
autoestima e autocuidado.

Apesar de nao afetar significativamente a autoestima e qualidade de vida das
mulheres, estas devem ser instruidas logo no pré-natal sobre os fatores que
contribuem para o aparecimento das manchas, bem como as medidas de protecao
adequadas e as possiveis consequéncias provindas destas hipercrémias.

Assim, apesar de ser um estudo com pequena amostra, evidenciou-se que
muitas mulheres ndo praticam o autocuidado em relacédo a protecéo solar eficiente,
isto € um fator impactante para o surgimento e permanéncia do melasma nestas
mulheres. Assim, é vista a necessidade de medidas efetivas que busquem

conscientizacao e prevencao no periodo do pré-natal.
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ANEXO |- TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Prezado Sr.(a).

A responsavel pela pesquisa Rejane Cristina Fiorelli de Mendonc¢a, CPF:
282.130.788-88 e INSTITUICAO: Centro Universitario Doutor Ledo Sampaio esta
realizando a pesquisa intitulada “MELASMA GRAVIDICO E QUALIDADE DE
VIDA”, que tem como objetivos, investigar a autoestima e qualidade de vida em
mulheres portadoras de melasma gravidico, verificar o perfil sociodemogréfico
destas participantes, identificar os fatores que possivelmente desencadeiam o
surgimento da patologia, avaliar a autoestima destas mulheres e observar o impacto
da qualidade de vida dessas participantes com melasma. Para isso, esta
desenvolvendo um estudo que consta das seguintes etapas: 1° etapa: O
preenchimento do questionario sera dividido em dois momentos onde o primeiro
momento sera coletado informacdes referentes aos dados do perfil
sociodemograficos, como idade, numero de gestacdes,e outros. E dados pertinentes
a habitos diarios e fatores associados como: etilismo, tabagismo, uso de
medicamentos, exposicao solar, fotoprotecdo solar, surgimento das manchas. No
segundo momento sera feita a busca da relacdo do melasma com a qualidade de
vida das mulheres acometidas, através do questionario validado denominado de
“‘MELASQoL-PB”, este tem como objetivo indicar a qualidade de vida através de
uma pontuacao que varia de 7 a 70, composto por 10 perguntas, que poderdo ser
classificadas em 7 itens descritos como “nem um pouco incdmodo”, “ndo incomoda

na maioria das vezes”, “ndao incomoda algumas vezes

” “ ” [{H

, “neutro”, “incbmodo algumas
vezes”, “incObmodo na maioria das vezes”, “incomodado o tempo todo”, onde as
pacientes irdo responder de acordo com a sua percepc¢ao, e no final da avaliacédo a
maior pontuacao obtida maior sera o impacto na qualidade de vida, e a insatisfacao
pessoal nos pacientes. 2° etapa: Sera feita a tabulacdo através do programa Exel e
a andlise dos resultados para a explanacado dos resultados e discussdes. Por essa
razdo, a convidamos a participar da pesquisa. Sua participacdo consistira em
responder os questionarios com relagéo ao perfil sociodemogréfico, sintomatologia e
guestionarios validados, onde a participante ficara a vontade em responder a sua
percepcdo sobre a autoestima e autoimagem, que sera analisada pela
pesquisadora. Os procedimentos utilizados que serdo através de questionarios com
respostas objetivas poderédo trazer algum desconforto, como por exemplo quebra de

sigilo, invasao de privacidade, e constrangimento. O tipo de procedimento apresenta
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um risco minimo, mas que os riscos podem ser diminuidos, na qual em nenhum
momento do processo do questionario a participante terd que se identificar quanto
ao nome e também néo sera coletado o e-mail padrao de resposta da mesma, e ao
mesmo tempo caso ainda sim gere algum tipo de constrangimento podera entrar em
contato com a pesquisadora pelo telefone destacado no termo de consentimento e
eu Rejane Cristina Fiorelli de Mendonca serei a responsavel pelo
encaminhamento para centro de apoio psicélogo dentro da Unidade Basica de
Saude (UBS) mais proximo da residéncia da universitaria para melhorar o acesso
da participante e o conforto da mesma. Os beneficios esperados com este estudo
sdo no sentido de que a pesquisa terd uma tabulagcdo mais especifica de mulheres
com melasma gravidico, podendo assim identificar como essa mulher se vé e que a
partir dos dados possam servir como uma forma de posteriormente ter futuras
pesquisas em outros momentos, que de alguma maneira possam intervir quanto a
autoimagem e ao mesmo tempo trara beneficios também para as participantes do
grupo, pois os resultados seréo apresentados de forma cientifica para as mesmas.
Ademais, ird contribuir para pesquisas cientificas de pesquisadores que buscam
esse tipo de estudo relacionado a qualidade de vida e autoestima. Toda informacéo
gue o(a) Sr.(a) nos fornecer sera utilizada somente para esta pesquisa. As respostas
e o0s dados pessoais serdo confidenciais e seu nome nao aparecera em
guestionarios, fitas gravadas, inclusive quando os resultados forem apresentados.

A sua participacdo em qualquer tipo de pesquisa € voluntaria. Caso aceite
participar, ndo recebera nenhuma compensacao financeira. Também nao sofrera
gualquer prejuizo se nao aceitar ou se desistir apos ter iniciado o questionario. Se
tiver alguma duvida a respeito dos objetivos da pesquisa e/ou dos métodos
utilizados na mesma, pode procurar Rejane Fiorelli de Mendong¢a, com telefone
(88) 21011147 nos seguintes horarios 08h as 12h. Se desejar obter informacdes
sobre os seus direitos e 0s aspectos éticos envolvidos na pesquisa podera consultar
o Comité de Etica em Pesquisa — CEP do Centro Universitario Doutor Le&o
Sampaio, localizado na Av. Maria Leticia Leite Pereira s/n, bairro Lagoa Seca,
namero (88) 2101-1033, ramal lagoa seca, Juazeiro do Norte- CE,. Caso esteja de
acordo em participar da pesquisa, deve preencher e assinar o Termo de
Consentimento Pés-Esclarecido que se segue, recebendo uma cépia do mesmo.

Local e data

Assinatura do Pesquisador
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ANEXO Il = TERMO DE CONSENTIMENTO POS-ESCLARECIDO

Pelo presente instrumento que atende as exigéncias legais, eu
portador €)) do Cadastro  de Pessoa Fisica (CPF) namero
, declaro que, apoés leitura minuciosa do TCLE, tive
oportunidade de fazer perguntas e esclarecer duvidas que foram devidamente
explicadas pelos pesquisadores.

Ciente dos servicos e procedimentos aos quais serei submetido e nao restando
quaisquer duvidas a respeito do lido e explicado, firmo meu CONSENTIMENTO
LIVRE E ESCLARECIDO em participar voluntariamente da pesquisa “MELASMA
GRAVIDICO E QUALIDADE DE VIDA”, assinando o presente documento em duas
vias de igual teor e valor.

Assinatura do participante ou Representante legal




23

ANEXO Ill- DECLARACAO DA CARTA ANUENCIA DA INSTITUICAO

CO-PARTICIPANTE (MODELO)

EU ,RG:

CPF: , funcdo na instituicao:
declaro ter lido o projeto intitulado “MELASMA GRAVIDICO E QUALIDADE DE
VIDA” de responsabilidade do pesquisador(a): Rejane Fiorelli de Mendoncga, CPF:
282.130.788-88 e RG: 25.955.186-7 SP/SSP e que uma vez apresentado a esta
instituicdo o parecer de aprovagcdo do CEP do Centro Universitario Dr. Ledo
Sampaio, autorizaremos a realizacdo desta pesquisa na Secretaria de Saude de
Brejo Santo, tendo em vista conhecer e fazer cumprir as Resolucdes Eticas
Brasileiras, em especial a (Resolugcdo CNS 466/12 ou Resolucdo CNS 510/16) .
Declaramos ainda que esta instituicdo esta ciente de suas co-responsabilidades
como instituicdo co-participante do presente projeto de pesquisa, e de seu
compromisso no resguardo da seguranca e bem-estar dos sujeitos de pesquisa nela
recrutados, dispondo de infraestrutura necessaria para a garantia de tal seguranca e
bem-estar.

Local e data

Assinatura e carimbo do (a) responsavel institucional



Apéndica A — Questionario sobre Melasma Gravidico

QUESTIONARIO SOBRE MELASMA GRAVIDICO

PERFIL SOCIODEMOGRAFICO

. IDADE:
. ESTADO CIVIL:
) SOLTEIRA
) CASADA
) VIUVA
) DIVORCIADA
. NUMERO DE GESTACOES
) ATE 2 GESTACOES
) ACIMA DE 3 GESTACOES
. QUANTIDADE DE FILHOS
) NENHUM FILHO
) ATE 2 FILHOS
) ACIMA DE 3 FILHOS
. ESCOLARIDADE
) ATE O ENSINO FUNDAMENTAL
) ENSINO MEDIO INCOMPLETO
) ENSINO MEDIO COMPLETO
) ENSINO SUPERIOR INCOMPLETO
) ENSINO SUPERIOR COMPLETO
) ESPECIALIZACOES
. SANEAMENTO BASICO
) SIM
) NAO
. PROFISSAO:

. RENDA INDIVIDUAL:
) ATE 1 SALARIO MINIMO
) DE 2 A 3 SALARIOS MINIMO
) ACIMA DE 4 SALARIOS MINIMO

. . RENDA FAMILIAR:

( ) ATE 1 SALARIO MINIMO

( ) DE 2 A 3 SALARIOS MINIMO

() ACIMA DE 4 SALARIOS MINIMO

10. RECEBE AUXILIO DO GOVERNO

( )SIM

( )NAO

11. TEMPO DE DIAGNOSTICO (EM ANOS):

HABITOS DIARIOS E FATORES ASSOCIADOS

1. TABAGISMO (FUMO)

( ) SIM

( )NAO

2. ETILISMO (BEBE SOCILAMENTE)
( ) SIM
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( )NAO

3. USO DE MEDICAMENTOS
( )SIM

( )NAO

CASO SIM, QUAIS?
4. QUANDO SURGIU AS MANCHAS:

( ) NO PRIMEIRO TRIMESTRE DA GESTACAO

( ) NO SEGUNDO TRIMESTRE DA GESTACAO

( ) NO TERCEIRO TRIMESTRE DA GESTACAO

( ) APOS O PARTO

5. VOCE SE EXPOE AO SOL:

( ) NAO

( ) EM TORNO DE UMA HORA E EM HORARIOS ADEQUADOS)

( ) MAIS DE 2 HORAS E EM HORARIOS INADEQUADOS

6. UTILIZACAO PROTETOR SOLAR

( )SIM

( )NAO

7. FAZ USO DE PROTECAO FISICA (BLUSAS, BONES, CHAPEUS,
OCULOS)

( )SIM

( )NAO

MelasQoL-PB. PARA CADA PERGUNTA, O PACIENTE RESPONDE DE 1 A
7 DE ACORDO COM O IMPACTO NA QUALIDADE DE VIDA.
CONSIDERANDO SUA DOENCA, COMO SE SENTE EM RELACAO A:

1. APARENCIA DA PELE

( Y NEM UM POUCO () NAO INCOMODA NA MAIORIA DAS VEZES

( ) NAO INCOMODA ALGUMAS VEZES ( ) NAO INCOMODA NA MAIORIA
DAS VEZES ( )NEUTRO ( )INCOMODA ALGUMAS VEZES

( )INCOMODO NA MAIORIA DAS VEZES ( ) INCOMODADA O TEMPO
TODO

2. FRUTRACAO PELA CODICAO DA SUA

( ) NEM UM POUCO () NAO INCOMODA NA MAIORIA DAS VEZES

( ) NAO INCOMODA ALGUMAS VEZES ( ) NAO INCOMODA NA MAIORIA
DAS VEZES ( )NEUTRO ( )INCOMODA ALGUMAS VEZES

( )INCOMODO NA MAIORIA DAS VEZES ( ) INCOMODADA O TEMPO
TODO

3. CONSTRANGIMENTO PELA CONDICAO DA SUA PELE

( Y NEM UM POUCO () NAO INCOMODA NA MAIORIA DAS VEZES

( ) NAO INCOMODA ALGUMAS VEZES ( ) NAO INCOMODA NA MAIORIA
DAS VEZES ( )NEUTRO ( )INCOMODA ALGUMAS VEZES

( )INCOMODO NA MAIORIA DAS VEZES ( ) INCOMODADA O TEMPO
TODO

4. SE SENTE DEPRESSIVO PELA CONDICAO DA SUA
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( ) NEM UM POUCO () NAO INCOMODA NA MAIORIA DAS VEZES

( ) NAO INCOMODA ALGUMAS VEZES ( ) NAO INCOMODA NA MAIORIA
DAS VEZES ( )NEUTRO ( )INCOMODA ALGUMAS VEZES

( )INCOMODO NA MAIORIA DAS VEZES ( ) INCOMODADA O TEMPO
TODO

5. OS EFEITOS DA CONDICAO DA SUA PELE SOBRE SEU
RELACIONAMENTO COM AS PESSOAS

( ) NEM UM POUCO () NAO INCOMODA NA MAIORIA DAS VEZES

( ) NAO INCOMODA ALGUMAS VEZES ( ) NAO INCOMODA NA MAIORIA
DAS VEZES ( )NEUTRO ( )INCOMODA ALGUMAS VEZES

( )INCOMODO NA MAIORIA DAS VEZES ( ) INCOMODADA O TEMPO
TODO

6. EEITOS DA CONDICAO DA SUA PELE SOBRE ESTAR COM AS
PESSOAS

( Y NEM UM POUCO () NAO INCOMODA NA MAIORIA DAS VEZES

( ) NAO INCOMODA ALGUMAS VEZES ( ) NAO INCOMODA NA MAIORIA
DAS VEZES ( )NEUTRO ( )INCOMODA ALGUMAS VEZES

( )INCOMODO NA MAIORIA DAS VEZES ( ) INCOMODADA O TEMPO
TODO

7. A CONDICAO DA SUA PELE DIFICULTA A DEMONSTRACAO DE
AFETO

( Y NEM UM POUCO () NAO INCOMODA NA MAIORIA DAS VEZES

( ) NAO INCOMODA ALGUMAS VEZES ( ) NAO INCOMODA NA MAIORIA
DAS VEZES ( )NEUTRO ( )INCOMODA ALGUMAS VEZES

( )INCOMODO NA MAIORIA DAS VEZES ( ) INCOMODADA O TEMPO
TODO

8. AS MANCHAS NA SUA PELE FAZEM VOCE SE SENTIR MENOS
ATRAENTE

( YNEM UM POUCO () NAO INCOMODA NA MAIORIA DAS VEZES

( ) NAO INCOMODA ALGUMAS VEZES ( ) NAO INCOMODA NA MAIORIA
DAS VEZES ( )NEUTRO ( )INCOMODA ALGUMAS VEZES

( )INCOMODO NA MAIORIA DAS VEZES ( ) INCOMODADA O TEMPO
TODO

9. AS MANCHAS NA SUA PELE FAZEM VOCE SE SENTIR MENOS
IMPORTANTE OU PRODUTIVA
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( Y NEM UM POUCO () NAO INCOMODA NA MAIORIA DAS VEZES

( ) NAO INCOMODA ALGUMAS VEZES ( ) NAO INCOMODA NA MAIORIA
DAS VEZES ( )NEUTRO ( )INCOMODA ALGUMAS VEZES

( )INCOMODO NA MAIORIA DAS VEZES ( ) INCOMODADA O TEMPO
TODO

10.AS MANCHAS DA SUA PELE AFETAM SEU SENSO DE

( ) NEM UM POUCO () NAO INCOMODA NA MAIORIA DAS VEZES

( ) NAO INCOMODA ALGUMAS VEZES ( ) NAO INCOMODA NA MAIORIA
DAS VEZES ( )NEUTRO ( )INCOMODA ALGUMAS VEZES

( )INCOMODO NA MAIORIA DAS VEZES ( ) INCOMODADA O TEMPO
TODO
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