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RESUMO

Estudos confirmam que o nimero de pessoas com algum tipo de transtorno mental cresce dia
a dia. Os transtornos mentais representam uma parte importante da demanda na atencgéo
primaria e acbes em saude nesse grupo é fundamental para que eles saibam como prevenir
doencas e minimizar os problemas que ja possuem, e a salde mental € uma area que ndo pode
ser relegada a segundo plano. Este estudo teve como objetivo geral: realizar acGes em saude
visando a promocdo a salde mental e prevencdo de agravos para promover a melhoria da
qualidade de vida dessa populacdo. Trata-se de um plano de a¢do, voltado para acdes em
salde dos pacientes com transtorno mental e familiares. A pesquisa foi realizada na Unidade
de Salde da Familia Vila jacaré na cidade de Juazeiro-Ba, em novembro de 2018. Houve a
participagdo na intervencdo de 28,7% da populagdo interessada e ndo foi atingido os 100%
esperados, porém isso pode ser justificado provavelmente pela defasagem na divulgacdo da
capacitacdo, fato este que poderd ser melhorado com o planejamento de palestras mais
frequentes e divulgacdo maior por meio dos préprios pacientes e equipe multidisciplinar. Os
profissionais devem incorporar a sua préatica cotidiana o processo de cuidado integral a satde
por meio de competéncias e habilidades, de cuidados basicos em saude mental, de forma que
suas intervencdes passem a considerar a subjetividade e a singularidade de cada individuo.

Palavras chave: Ac¢bes em salde; Satde mental; Atencéo basica.
1 INTRODUCAO

Estima-se que 10% da populacdo mundial tenha algum disturbio de satide mental, o
gue representa aproximadamente 700 milhGes de pessoas. Estudos confirmam que o numero
de pessoas com algum tipo de transtorno mental cresce dia a dia. Ndo ha um conceito definido
de saude mental, mas o termo pode ser usado para descrever o nivel de qualidade cognitiva e
emocional da vida. Pode ser entendido como o equilibrio entre 0 ambiente interno e as
experiéncias externas. Portanto, a inclusdo de pacientes com transtorno mental na atencéo
primaria é essencial para o cuidado integral desses pacientes (SOUSA; OLIVEIRA;
SCHNEID, 2016).

A atencdo basica surge como eixo estruturante do sistema, ja que ndo é apenas uma
porta de entrada, mas coordena e integra o trabalho realizado por outros niveis de atencdo,
também gerencia referéncias, e segue longitudinalmente a salde do paciente durante a vida
(GAZIGNATO; SILVA, 2014).

Os cuidados de saude mental na atencdo primaria a salde sdo um componente
essencial para o funcionamento correto do sistema de salde. A Estratégia Saude da Familia
(ESF) é apresentada como uma acdo estratégica para abordar importantes problemas de salde
publica, como agravos relacionados ao abuso de alcool, drogas e outras formas de sofrimento
psicoldgico (SILVA; FERREIRA; PEREIRA, 2018).
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Na area da salde mental, um dos principais desafios e iniciativas da Reforma
Psiquiatrica é a insercdo desses cuidados na Atencdo Priméria a Saude (APS), que consiste em
acles individuais ou coletivas, de base comunitaria, voltadas para a promocdo de salde,
prevencao de doengas e tratamento em geral, levando em conta as demandas do territorio e
enfatizando a participacdo da comunidade nos processos de planejamento, operacionalizagdo
e controle (FRATESCHI; CARDOSO, 2016).

Os transtornos mentais representam uma parte importante da demanda por atengéo
priméaria. A missdo da ESF é contribuir para a mudanca do modelo assistencial dos sujeitos
com problemas psicoldgicos, estabelecendo outro espaco estratégico e adequado para atuar
com a salde mental. Procura estabelecer vinculos entre as equipes € a comunidade na busca
de acbes de educacdo e promocdo da salde, com vistas a implementacdo do processo de
desinstitucionalizacdo, como preconiza 0 movimento da Reforma Psiquiatrica brasileira
(SILVA et al, 2017).

A articulacdo da salde mental com a APS é essencial, no entanto, permanecem
desafios para atender a essa importante demanda. Por esse motivo, desde 2001, o Ministério
da Saude tem incentivado ativamente, nas politicas de expansdo, formulacdo e avaliacdo da
Atencdo Bésica, diretrizes que incluem a dimensdo subjetiva dos usuarios e os problemas de
salde mental mais frequentes. Por ser a porta de entrada preferencial do usuario no Sistema
Unico de Satde (SUS), a UBS é responsavel pela atencio integral a satide da comunidade em
sua area de atuacao, o que implica a inclusdo de atencdo em salde mental, que até 0 momento
é relegado ao segundo plano (SILVA; FERREIRA; PEREIRA, 2018).

Nesse cenario de mudanca de paradigma em saude, especialmente na area da saude
mental, a APS vem ganhando destaque. Procura trabalhar a saude mental dentro da
comunidade, através da articulacdo entre dispositivos de cuidado especializados, com o
objetivo de melhorar a qualidade de vida e reduzir estigmas, através de iniciativas que buscam
responder as diferentes demandas que a limitacdo ou a doenca apresenta (FRATESCHI;
CARDOQOSO, 2014).

A insercdo das préaticas de salde mental na atencdo primaria evidencia a busca pela
reorientacdo do cuidado e regionaliza¢do, numa perspectiva de humanizagdo aos sujeitos e
atencdo integral, em articulacdo com 0s servic¢os ja inseridos nos territorios e os profissionais
(GAZIGNATO; SILVA, 2014).

Observa-se também que a continuidade do cuidado é um elemento central da atengédo
priméria efetiva; e quando ha uma relacdo continua entre o profissional de salde e o paciente,
a qualidade dos servicos de saide mental na atencdo béasica tende a aumentar. Os servigos de
atencdo primaria sdo geralmente os mais acessiveis, disponiveis e aceitos pelas comunidades.
Onde a saude mental ¢é integrada como parte desses servicos, o acesso melhora, os transtornos
mentais sdo mais facilmente identificados e tratados, e a comorbidade dos problemas fisicos e
mentais também é gerenciada de forma mais adequada (WENCESLAU; ORTEGA, 2015).

Diante dessa realidade, o Ministério da Salde ordena que novas praticas sejam
estruturadas em equipe, buscando humanizar as a¢des realizadas para alcancar a satisfacdo do
usuario por meio do estreito relacionamento entre os profissionais e a comunidade. Portanto, a
ESF é considerada como um dos dispositivos fundamentais para as praticas de salide mental e
acOes de salude mental no territério e, portanto, pode ser vista como a forma mais promissora
de mobilizar os recursos da comunidade (OLIVEIRA et al, 2017).

A populagédo alvo do projeto de intervencdo serdo pacientes com transtorno mental
sem distin¢do de faixa etéria, sexo ou raga, residente na &rea de cobertura da USF Vila Jacaré
da cidade de Juazeiro-BA.

A USF Vila jacaré faz parte do distrito IV e conta hoje com uma populagdo de
aproximadamente 4207 pessoas (exceto 1 area descoberta), ha um total de pessoas acima do
que traz o registro na portaria 2488/2011. Algumas reunides na Secretaria municipal de salde
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com os coordenadores e 0 secretario de saude ja falaram sobre a necessidade de remapear 0
municipio e dividir a area que hoje cobre a USF Vila Jacaré em duas ESFs. Esta possui
apenas uma equipe de saude da familia e faz parte da area urbana, ha uma elevada prevaléncia
de paciente com doencas cronicas ndo transmissiveis e com doencas em salde mental.

Partindo desse pressuposto, € necessario responder a seguinte pergunta da pesquisa:
Como esta a assisténcia aos pacientes com transtorno mental cadastradas na Unidade de
Saude da Familia Vila Jacaré na cidade de Juazeiro-BA?

Justificativa: A atengdo basica é um espaco importante para a promogéo da assisténcia
em salde mental, pois é uma unidade de saude territorial e tem a familia como seu centro de
atencdo. A acdo em salde nesse grupo € fundamental para que eles saibam como prevenir
doencas e minimizar os problemas que ja possuem, e a salde mental € uma area que ndo pode
ser relegada a segundo plano. Portanto, € necessario, no campo da saude publica, que um
novo olhar seja focado nesta questdo, uma vez que ha uma necessidade urgente de a¢des, ndo
apenas curativas, mas principalmente preventivas.

Este estudo visa contribuir de forma positiva para melhoria da qualidade de vida dessa
populacdo. Teve como objetivos geral: Realizar agdes em salude visando a promocéo a saude
mental e prevencdo de agravos para promover a melhoria da qualidade de vida dessa
populacdo, e como objetivos especificos: Realizar acdes em salde para pacientes em saude
mental e familiares, para que entendam o que é o tema qualidade de vida. Incentivar habitos
alimentares adequados e estilo de vida saudavel, cuidado consigo mesmo e melhoria da
autoestima. Promover palestras e debates sobre temas relacionados a satide mental e outros
assuntos de interesse desta populacdo juntamente com atividades fisicas, recreativas e
culturais.

2 MATERIAIS E METODOS

Tipo de estudo: Trata-se de um plano de acdo, voltado para acdes em saude dos
pacientes com transtorno mental e familiares. A elaboracdo de um plano de acédo é uma forma
de enfrentar os problemas de um modo mais sistematizado, menos improvisado e com isso
com mais chances de sucesso.

O plano de acdo visa aplicar o método de planejamento estratégico situacional,
considerando sua construcdo como uma caminhada na qual cada etapa se refere a um conjunto
de atividades que devem ser conhecidas e desenvolvidas elaboradas para que, no final, seja
possivel projetar o plano como um todo (GONZALEZ, 2015).

As etapas para desenvolver um plano de acdo sdo: definicdo de problemas, priorizacéo
de problemas, descricdo de problemas selecionados, selecdo de nds criticos, projeto de
operac0es, identificacdo de recursos criticos, analise de viabilidade e gerenciamento do plano
(GONZALEZ, 2015).

Local de estudo: A pesquisa foi realizada na Unidade de Salude da Familia Vila jacaré
na cidade de Juazeiro-Ba. A USF Vila Jacaré esta localizada na zona urbana e a origem do
nome se deve a presenca de uma lagoa, ao lado era um lixdo que foi aterrado e a partir dai
surgiram residéncias, Vila Jacaré (presenca de jacarés na lagoa). Apds o surgimento das casas
0 bairro passou a se chamar Olarias e hoje Coreia.

A USF Vila Jacaré possui apenas uma equipe de saude da familia, a equipe é
composta por uma médica, uma enfermeira, duas técnicas de enfermagem, um odont6logo,
uma auxiliar de satde bucal, uma coordenadora, uma recepcionista, uma auxiliar de servicos
gerais e sete agentes comunitarios de saude (mais uma microarea descoberta). Com relacdo a
estrutura fisica, contamos com um consultério médico, um consultério de enfermagem, um
consultério de odontologia, uma sala de vacina, uma sala de procedimentos, uma sala de
triagem, uma sala de espera, uma recepgdo, uma copa, uma sala de reunides, um almoxarifado
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e dois banheiros de funcionarios e dois para pacientes.

As consultas médicas e de odontologia sdo agendadas todas as sextas-feiras
respeitando o nimero de vagas e 0s programas especificos. Ja as consultas de enfermagem séo
agendadas diariamente de acordo com a necessidade. Existe demanda livre para sala de vacina
e sala de procedimentos. Diariamente surge a necessidade de avaliar alguns usuarios ndo
agendados que vao a Unidade de salde para atendimento de urgéncia. Estes usuarios sdo
acolhidos pelas funcionarias da recep¢do e em seguida conduzidos até a triagem para maiores
esclarecimentos.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Projeto de intervencdo: A primeira etapa aconteceu no dia 01/11/2018. Foi realizada
uma reunido com a equipe multidisciplinar integrante da Unidade Bésica de Saude Vila
Jacaré, Juazeiro-BA, elaboracdo de material de apoio e treinamento em educacdo em saude,
foi abordada a necessidade de encontros quinzenais com atividades educativas, palestras,
rodas de conversa, debates e reunides informais abordando os principais problemas de salide
enfrentados pelos pacientes em salde mental e a forma de minimiza-los ou preveni-los, a
necessidade de atividade fisica e dieta adequada, a necessidade de interacdo com outros
grupos de pessoas, entre outros enfoques.

Na segunda etapa, o primeiro encontro ocorreu no dia 07/11/2018, no turno da tarde, e
foram convidados para participar os pacientes com transtorno mental e familiares. Foi
abordado o tema de depressdo, o conceito da doenca, sintomas, seu tratamento e
complicagdes, a importancia de exercicios fisicos, controle de peso, alimentacdo saudavel,
além de medidas para melhorar a qualidade de vida e diminuir o sedentarismo. O segundo
encontro foi realizado no dia 21/11/2018, no periodo da tarde, com uma roda de conversa
abordando o tema ansiedade (conceito, sintomas, tratamento, prevencdo) enfatizamos a
importancia da atividade fisica e técnicas de relaxamento. Nos encontros foi servido lanche
saudavel, os convidados foram estimulados a participar fazendo perguntas e tirando davidas,
também realizaram brincadeiras interativas/ dinamica.

A médica e a coordenadora da unidade foram as responsaveis pela organizacdo da
agenda de atividades, pela organizacdo do ambiente, recursos didaticos e acomodacdo dos
usuarios. Os ACS tiveram o papel fundamental de convidar os pacientes e os familiares para
participar destes encontros.

Os encontros foram muito proveitosos, e a publico alvo recebeu os beneficios do
projeto. A equipe relatou que ha muito tempo ndo realizam grupos na unidade e alguns
profissionais também puderam tirar suas davidas a respeito dos temas abordados

Em média, sdo atendidos 73 pacientes de saude mental por més na unidade. No
primeiro encontro houve a participacdo de 12 pessoas e no segundo encontro apareceram 9
pessoas. Assim, houve a participacdo na intervencgéo de 28,7% da populagéo interessada e ndo
foi atingido os 100% esperados, porém isso pode ser justificado provavelmente pela
defasagem na divulgacdo da capacitacdo, fato este que poderd ser melhorado com o
planejamento de palestras mais frequentes e divulgacdo maior por meio dos proprios
pacientes e equipe multidisciplinar.

Ao comparar o quantitativo de atendimentos antes e ap0s a intervengdo, nao foi
verificada alteragdo no numero de pacientes, mantendo-se constante, com 73 em outubro
(antes da intervengdo) e novembro e 73 em janeiro do ano seguinte. O més de dezembro
apresentou reducdo de 50% no ndmero de pacientes, mas pode ter sido devido ao periodo de
férias e festividades que ocorrem nesse periodo.

Importante frisar que alguns pacientes ndo sdo atendidos apenas na categoria saude
mental, possuindo outras patologias associadas, como hipertensdo e diabetes, por exemplo, e
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necessitando de acompanhamento simultdneo em outras areas como satde da mulher, salde
do homem, idosos. Por isso, pode acontecer de 0 mesmo paciente utilizar medicamentos para
mais de um agravo, e isso deve ser considerado para evitar interacdo medicamentosa.

Os resultados obtidos podem direcionar a readequacao do plano de agéo, com o intuito
de melhorar a forma de abordagem com os pacientes e equipe multidisciplinar. Sousa,
Oliveira e Schneid (2016) citam que na Atencdo Bésica o desenvolvimento de intervencdes
em saude mental é construido no dia a dia dos encontros entre profissionais e usuarios, nos
guais ambos criam estratégias e novas ferramentas para compartilhar e construir o cuidado em
salde, promovendo novas possibilidades de modificacdo e qualificar as condi¢es e estilo de
vida.

Silva et al (2017) afirmam que o acolhimento e o vinculo na Atengdo Bésica
direcionados ao paciente com transtorno mental proporciona atencdo humanizada, pois
vinculo e escuta qualificada sdo ferramentas de intervencdo no atendimento, que garantem o
conforto, acesso e responsabilizacdo pelo outro.

Frateschi e Cardoso (2014) investigaram a avaliacdo dos usuarios quanto ao cuidado
em saude mental recebido por dois servicos publicos de Atencdo Primaria a Sadde: uma
Unidade de Salde da Familia e uma Unidade Basica de Saude. Os usuarios apontaram a
necessidade de uma escuta qualificada, que promova acolhimento e vinculo, bem como de
uma assisténcia humanizada, longitudinal e integral.

Camatta, Tocantins e Schneider (2016) destacam que os interesses dos familiares de
pacientes estdo voltados para que sejam atendidas as suas proprias demandas, e, sobretudo, as
demandas do seu familiar com transtorno mental. Esse auxilio € concretizado quando a equipe
orienta os familiares sobre os cuidados de saide com o seu familiar com transtorno
(alimentacdo, medicacdo e lidar com as crises), quando os familiares recebem visita
domiciliar, tém consulta médica obtém encaminhamentos para servi¢os especializados e
guando sdo acompanhados regularmente pela equipe.

NOs criticos e dificuldades encontradas durante a intervencao:

A primeira etapa, que iria ocorrer em outubro e seria a reunido em equipe para tratar
do tema do projeto, foi adiada para novembro por conta do evento de outubro rosa. A reunido
aconteceu no primeiro dia de novembro, e foi passado para toda a equipe como seriam
realizados 0s grupos.

No segundo encontro, realizado no dia 21/11/2018, apesar de ter avisado a equipe com

uma semana de antecedéncia, ndo houve um total de publico esperado e as pessoas presentes
eram apenas para consulta. Muitos pacientes s6 vao para 0 posto para pegar receita, e até para
realizacdo de palestras reclamam pela demora no atendimento. Aos poucos, estas pessoas vao
se adequando e vendo que € necessaria a educacdo em salde para que entendam um pouco
sobre suas doencas e formas de ajudar no tratamento.
N&do houve a formacdo dos grupos em dezembro devido ao periodo de férias. Houve a
tentativa de contato com a equipe de NASF, porém como precisam se dividir para varios
postos, s6 tiveram disponibilidade no evento realizado em novembro azul, e hd quase seis
meses estdo sem psicologo.

O grande entrave foi 0 espaco para acomodar esta populacdo, pois € muito pequeno e
abafado e também faltam cadeiras, a unidade s6 possui um total de 12 cadeiras, falta também
material educativo para realizar promocéo a saide em doencas da saude mental. Outro entrave
é conseguir data show, pois a secretaria de salde s6 consta de um para todas as unidades.

Falta motivacdo por parte de alguns profissionais da equipe, demonstrando falta de
interesse em participar, apesar da explicacdo sobre o quanto seria proveitoso ter o grupo. Isso
se deve também devido ao intenso trabalho e ndo planejamento das atividades. Apesar das
dificuldades, foi possivel reunir esse grupo.
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4 CONCLUSAO

A implementag&o do projeto de intervencdo na UBS Vila Jacaré foi importante, apesar
de ndo ter atingido por completo o que foi proposto, foi Util para reorganizacdo da estratégia
de trabalho da equipe multidisciplinar. Com a realizacdo dos encontros a assimilagdo das
orientagdes foi bem melhor, quando comparada a um atendimento de rotina.

Esse tipo de agdo estabelece um crescimento para todos os envolvidos: equipe de
salde, os pacientes e seus familiares, pois estes passam a entender melhor a prépria doenca e
a ter um autocuidado, como também interagir com outras pessoas que estdo passando pelas
mesmas experiéncias. Com relagdo a atuacdo da equipe esta foi fundamental para o
andamento do projeto. Houve melhoria na qualidade da assisténcia e dos registros, assim
como uma melhor visdo de como deveria ser realizada a gestao e a organizacéo dos servicos.

N&o é muito comum a realizacdo de atividades e interacdo com o publico de saude
mental, foi algo diferente, sendo mais comum a ocorréncia de reunides e capacitacbes com
outros perfis como hipertensos, diabéticos, salde da crianca e gestantes. Infelizmente os
pacientes de salde mental sempre sdo deixados em segundo plano e isso precisa mudar.

Recomenda-se entdo que encontros desse tipo possam ser mais frequentes, dinamicos
e melhor divulgados, para que possa atingir ndo apenas o publico alvo, que é o paciente de
salde mental, mas também outras pessoas interessadas em aprender sobre o assunto, alem da
possibilidade de profissionais que trabalham no local conhecerem melhor as demandas de
salde da populacdo que ¢ atendida. A equipe de Saude pode assim criar recursos coletivos e
individuais de cuidado, os mais necessarios para acompanhamento e suporte diferenciado de
seus usudrios e de sua comunidade.
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