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RESUMO

No ambito dos servicos assumidos pelo Sistema Unico da Saude (SUS), o trabalho das
equipes vinculadas a Atencao Primaria, vem sinalizando a presenca cotidiana e significativa
de demandas em saude mental. Este artigo apresenta resultados de um estudo que teve
como objetivo, identificar acdes de cuidado em salude mental desenvolvidas por equipes
multiprofissionais que atuam na Atencao Primaria. Trata-se de uma pesquisa qualitativa, que
teve a participacao de 36 profissionais, que integram equipes de municipios da Macrorregiao
de Saude do Grande Oeste no Estado de Santa Catarina. Para a coleta dos dados, realizou-se
uma entrevista seguindo um roteiro de questdes sobre as principais acdes desenvolvidas.
Para tabulacdo das respostas, utilizou-se a analise lexical de dados textuais, através de um
Software denominado Iramuteg que auxiliou na interpretacao das respostas. Dentre os
resultados obtidos, houve destaque para a realizacao de grupos tematicos, dentre os quais,
grupo do bem estar, tabagismo e alcoolismo, uso e abuso de psicofarmacos e controle do
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peso. Observou-se que, as acdes de salde mental incluidas no desenvolvimento dos grupos,
sao coordenadas pelos psicdlogos, e existe a necessidade do fortalecimento da
interdisciplinaridade no contexto estudado. Considera-se como uma fragilidade, o fato de
acdes, como o Apoio Matricial e os Projetos Terapéuticos Singulares, praticamente nao serem
citados no estudo. Sugere-se a incorporacao da Educacao Permanente, nas praticas
cotidianas das equipes, para que estejam em consonancia com as diretrizes relativas a
Atencao Primaria em Saude.

Palavras-Chave: Saude Mental, Promocao da Saude, Saude Publica.

1. INTRODUCAO

No Brasil, o nivel de acesso a Saude Publica sob a responsabilidade direta dos municipios, se
caracteriza pela Atencao Primaria, constituida por um conjunto de acées no ambito individual
e coletivo. As acdes e praticas abrangem a promocao e a protecao da saude, a prevencao de
agravos, o diagnéstico, o tratamento, a reabilitacao, além da manutencado da saude.

Com ampliacao da cobertura populacional pelas equipes de salde da familia em todo o
territdrio brasileiro tem sido crescente; o reflexo dos investimentos publicos realizados para o
fortalecimento da APS como porta de entrada e organizadora da atencdo no Sistema Unico
de Saude (SUS) (FAUSTO et al., 2018).

A caracteristica da Atenc&o Priméria como a porta de entrada preferencial do Sistema Unico
de Saude (SUS), possui o objetivo de desenvolver atencao integral, que impacte a situacao
de salde e autonomia das pessoas, além dos determinantes e condicionantes de salde das
coletividades (BRASIL, 2013). Neste contexto, se inclui a Saude Mental que, como bem
descrevem os autores “[...] todo problema de salde é também - e sempre - de salde
mental, e que toda salde mental é também - e sempre - producao de saude” (MELLO;
MELLO; KOHN, 2007, p. 64).

O trabalho das equipes vinculadas a Atencao Primaria vem sinalizando a presenca cotidiana
e significativa de demandas de salde mental. Proporcionar a assisténcia em salde mental, a
partir da Atencao Primaria € uma das possibilidades da integralidade do SUS e dos cuidados
em rede no territério (LIMA; DOMENSTEIN, 2016).
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Para que as acdes de salde mental sejam realizadas nas Unidades Basicas, é necessario um
trabalho compartilhado de suporte entre as equipes, por meio do Apoio Matricial. Em sintese,
a estratégia essencial é a superacao do modelo biomédico, com a criacao de espagos
coletivos de discussao, internos e externos, a fim de alcancar a construcao de redes de
cuidado (BRASIL, 2012). Trata-se, no entendimento de Cunha e Campos (2011), de um
recurso para organizar o trabalho em sadde mental na Atencdo Primaria, com a finalidade de
superar a fragmentacdo da atencao, consolidar responsabilizacao clinica e valorizar o
cuidado interdisciplinar.

2. METODOLOGIA

Realizou-se um estudo exploratério e descritivo, de natureza qualitativa, visando identificar
ac0es em saude mental, desenvolvidas pelos profissionais que integram equipes que atuam
na Atencao Primdria, em municipios da Macrorregiao de Salude do Grande Oeste no Estado
de Santa Catarina. A Macrorregidao de Salde do Grande Oeste de Santa Catarina é formada
por 76 municipios. Participaram da pesquisa, 36 profissionais da salde, representando 36
municipios regionais. Para a coleta dos dados, realizou-se uma entrevista seguindo um
roteiro de questdes sobre as principais acdes desenvolvidas pelas equipes. Para tabulacao
das respostas obtidas, utilizou-se a analise lexical de dados textuais com a utilizacdo de um
Software para auxiliar na interpretacdo, denominado Iramuteq. As analises lexicais se
constituem de uma familia de técnicas que permitem utilizar métodos estatisticos aos textos.
O Iramuteq é uma ferramenta gratuita, desenvolvida sob a légica open source - ou cédigo
aberto, um modelo colaborativo de producao intelectual que permite que o Software seja
livremente utilizado, modificado e compartilhado. Segundo Camargo e Justo (2013), o
Iramuteq é uma ferramenta que auxilia no processamento dos dados e ndo exclui, o trabalho
do pesquisador em explorar os materiais do texto e interpretar os dados textuais,
considerando inclusive aqueles dados que nao foram diretamente expressos pelo
processamento informatico. Inicialmente, realizou-se a transcricdao das respostas das
perguntas feitas aos participantes. A descricao foi organizada (corpus), de acordo com as
normas do Software Iramuteq. Posteriormente, o corpus foi incluido no Software Iramuteq
para a realizacdo da analise lexical, considerando as instrucdes do tutorial do Programa
Iramuteq. Destaca-se que o artigo apresenta parte dos resultados obtidos na pesquisa
denominada: Avaliacdo das acdes da Atencao Basica/NASF no cuidado em saude mental,
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alcool e outras drogas na Macrorregiao de Saude do Grande Oeste de Santa Catarina. Foi
submetido e aprovado no Comité de Etica em Pesquisa (CEP) institucional, sob o Parecer:
1.457.666 - CAAE: 54038216.6.0000.5367.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Participaram da pesquisa 25 psicélogos, representando 69,4% dos participantes, 4 quatro
(11,11%) farmacéuticos, trés (8,33%) nutricionistas, dois (5,55%) fisioterapeutas e dois
(5,55%) professores de educacao fisica. Quanto ao sexo bioldgico, 34 (94,4%) mulheres e 1
homem. Em relacao a faixa etaria, constatou-se que 23 (63,9%) dos pesquisados possuiam
entre 22 a 30 anos e 13 (36,1%), entre 31 a 37. O vinculo empregaticio predominante foi
regime estatutario, com 21 (72,2%) dos participantes; nove (25%) possuiam contrato
tempordrio e um profissional era celetista. Em relacdo a experiéncia em salde mental
anterior a atuacao na equipe, verificou-se que 23 (63,9%) ndo possuiam experiéncias
profissionais anteriores. Concluindo-se que, apds o periodo de formacao académica, foi
atuando na equipe que tiveram a primeira experiéncia profissional em saide mental.

A Figura 01 ilustra a nuvem de palavras referente ao corpus analisado pelo Iramuteq,
representacao que permite visualizar graficamente a frequéncia dos elementos principais na
pesquisa. O tamanho e a centralidade das palavras sao diretamente proporcionais a
frequéncia com que foram citadas nos relatos.

Figura 01: Nuvem de palavras referente ao corpus Saude Mental na Atencao Primaria
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Fonte: Iramuteq (2017)

O Software Iramuteq, detectou que a palavra “grupo” foi identificada 263 vezes nas falas dos
participantes do estudo, sendo a mais frequente no corpus. O papel central da palavra
“grupo” na nuvem de palavras evidencia uma caracteristica marcante nas acdes de saude
mental realizadas pelos profissionais, uma vez que, ao interpretar os dados, observou-se que
os profissionais trazem muitas falas relacionadas aos grupos desenvolvidos.

O processo grupal, desde que, bem planejado e definida a sua finalidade, estrutura e manejo,
permite a troca de experiéncias e transformacdes subjetivas que nao seria alcancavel em um
atendimento de tipo individualizado. Isto se deve a pluralidade de seus integrantes, a
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diversidade de trocas de conhecimentos e possiveis identificacdes que apenas um grupo
torna possivel (BRASIL, 2013).

Algumas falas relativas as atividades em Grupo sao transcritas a sequir:

Nos grupos de saude mental, tem atividades, palestra que a enfermeira participa
e a psicéloga coordena, fazemos a abordagem de alguns temas, englobando, por
exemplo, depressao sintomas de ansiedade para o paciente também estar
identificando e se ajudando no tratamento (MUNICIPIO 4).

“Trabalhamos oficinas, terapia e palestras, geralmente a psicéloga foca nos problemas
depressdo ansiedade que s&o 0s casos que mais aparecem no grupo” (MUNICIPIO 5).

O trabalho de grupo, possibilita o participante se redescobrir, eu faco
psicoeducacao relacionada a ansiedade e depressao, tem mulheres que
receberam diagndstico de ansiedade e depressao, e vieram encaminhadas pelo
médico, e que fazem uso de psicotropicos. A partir da insercao no grupo
conseguem ir processando as suas condicdes (MUNICIPIO 6).

“Como psicéloga, trabalho com os grupos e convido os demais profissionais para atuar por
meio de didlogos, conversas e demais atividades. Grupos existentes sao os de alcodlatras,
tabagistas e de salde mental e uso e abuso de psicofarmacos” (MUNICIPIO 19).

Houve a manifestacao da formacao de grupos também na area da dependéncia quimica,
alcool e outras drogas.

“Dentre os grupos que trabalhamos, estdao o Tabagismo, alcool e outras drogas e a
dependéncia quimica, medicamentosa” (MUNICIPIO 20).

“O grupo de tabagismo, auxiliamos também, o grupo de Alcoélicos Andnimos no municipio”
(MUNICIPIO 30).

“Grupo de tabagismo e o alcoolismo associado as internacdes, ou seja, quando 0s pacientes
retornam damos um suporte através da insercdo no grupo” (MUNICIPIO 34).
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“Os casos de alcoolismo que sao 0s mais costumeiros, inserimos no grupo e fazemos um
acompanhamento como o paciente, procuramos envolver a familia também” (MUNICIPIO 36).

Os grupos funcionam como apoio e sustentacao aos seus membros, permitindo compartilhar
situacdes do dia a dia que vivenciam, como um intercambio de experiéncias que
proporcionam reflexdes (BIELING; McCABE; ANTONY, 2008). Ibiapina et al. (2017) orientam
que o grupo possibilita que o profissional conduza a mediacao dos conflitos existentes entre
0s membros do mesmo, auxiliando no desenvolvimento de habilidades sociais que os
auxiliarao, em algum momento de suas vidas, a lidar com as dificuldades e desafios.

“Na equipe as acOes de saude mental, sao assumidas pelo psicélogo e a contribuicao da
meédica. Por enquanto, estou na coordenacao do grupo do bem estar, percebo uma boa
interacdo entre os membros do grupo” (MUNICIPIO 23).

O grupo deve ser proposto de tal modo que permita que seus integrantes tenham voz,
espaco e corpos presentes; que se sintam verdadeiramente integrantes ativos. A utilizacao
do grupo terapéutico como estratégia de assisténcia mostra-se importante alternativa para o
trabalho em saude coletiva.

Os servicos prestados na Atencao Primaria necessitam assumir a coordenacao do cuidado em
sua esséncia, de forma integrada e coordenada pelos diferentes membros de uma equipe de
profissionais. Sendo assim, dentre as alternativas para atender as demandas existentes na
Atencao Primaria, recorre-se a utilizacao de atividades com grupos, sejam terapéuticos e/ou
operativos, como estratégia de cuidado acdes desenvolvidas através dos grupos mostra-se
importante alternativa para o trabalho em servicos da Salde Publica. De acordo com o
Ministério da Saude, o trabalho com grupos associados ao campo da saude mental deve
superar o aspecto da normalizacao do cuidado com pacientes com sofrimento emocional
significativo, enfatizando o grupo como um lugar de encontro entre sujeitos, buscando o
aspecto comum a partir da diversidade (SILVA, 2003; BRASIL, 2013).

“Temos o Ciranda da Saude, que é um grupo para orientacdao de maes e criancas de zero a

quatro anos, quanto a um desenvolvimento infantil saudavel, um trabalho continuo. E, temos
o grupo de fibromialgia, assumido pela fisioterapeuta e a psicéloga” (MUNICIPIO 2).
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“Temos dois grupos de sadde mental no municipio, um na Unidade Basica de Saude e o outro
grupo faz parte da Unidade Basica de Saude do distrito, que fica no interior do municipio”
(MUNICIPIO 3).

“Existem varios grupos no municipio, mas ficam sob a responsabilidade do psicélogo, os
demais integrantes da equipe, contribuem quando sdo chamados” (MUNICIPIO 7).

“0O grupo de Saude Mental acontece semanalmente sob coordenacao da psicéloga da equipe,
com atividades manuais, além da roda de conversa” (MUNICIPIO 14)

Observou-se que as a¢des de Salde Mental estdo incluidas no desenvolvimento dos grupos
realizados pelas equipes constituidas por diferentes profissbes. Contudo, a
interdisciplinaridade na area da salde mental, ainda se apresenta como um desafio e, os
grupos de acordo com os relatos, tem sido assumido pelos profissionais da psicologia. Além
disso, é necessario que o processo de gestao dos servicos permita haver a comunicacao
entre os diversos trabalhadores da salde, para que realmente se efetive a integralidade. No
entanto, observou-se que, a equipe multidisciplinar, atribui a psicologia a responsabilidade
da coordenacao e conducgao dos grupos e quando necessario, o psicélogo convida os
profissionais para contribuirem com os grupos ja formados.

Vale lembrar que, a organizacao dos processos de trabalho das equipes, precisa centrar-se
no territério sob suas responsabilidades, priorizando o atendimento compartilhado e
interdisciplinar, oportunizando a troca de saberes e responsabilidades.

Vasconcellos (2010) afirma que o trabalho interdisciplinar na Salde Mental é desafiante, uma
vez que se pode cair na armadilha de fragmentar ainda mais o conhecimento, e nao o
integrar realmente, como se pretende. Muitas vezes esbarra-se na resisténcia dos
profissionais em compartilhar seus saberes, o que passa a atrapalhar e/ou prejudicar o
atendimento ao usuario que busca o servico.

No entanto, asseveram Araljo e Rocha (2007), a interdisciplinaridade nao anula a
disciplinaridade, nem a especificidade de cada saber. A possibilidade de uma compreensao
integral do ser humano e do processo saude-doenca, que é o objeto do trabalho em saude,
passa necessariamente por uma abordagem interdisciplinar, por meio de uma pratica
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multiprofissional.

Para Matos, Pires e Campos (2009), a interdisciplinaridade implica novas formas de
relacionamento, tanto no que diz respeito a hierarquia constitucional, a gestdo, a divisao e a
organizacao do trabalho, quanto ao que se refere as relacdes que os Profissionais de Salde
estabelecem entre si e com os usuarios dos Servicos de Saude.

Atendemos casos de depressao, ansiedade, encaminhamentos da escola, do
Judiciario e acompanhamentos em casos de Avaliacdao para adoc¢ao, o0s
atendimentos sao baseados na clinica, mas, geralmente, para dar conta de toda a
demanda formamos grupos de acordo com as especificidades. Acontecem
reunides de Micro rede: APAE, SAUDE, CRAS, Escola, onde sdo feitas discussdes de
casos (MUNICIPIO 10).

“Existe alguns pacientes e usuarios de drogas que procuram a Unidade, atendemos e
inserimos nos grupos, acabamos cuidando da salide mental dessa maneira” (MUNICIPIO 29).

“A partir da formacao dos grupos, realizamos reunides intersetoriais com CRAS, com
Conselho Tutelar, que sao espacos que aparecem muitas situacdes que vem parar aqui
também” (MUNICIPIO 30).

“Trabalho com grupos de Saude Mental, pais, escolas, Servico de Convivéncia e
Fortalecimento de Vinculos. Também é realizada abordagem nas escolas. A¢cdes com
assisténcia social” (MUNICIPIO 13).

De acordo com Junqueira (2004), as parcerias intersetoriais devem ser estabelecidas por
meio de problemas sociais, integrando saberes e experiéncias das diversas politicas, o que
exige mudancas nas praticas e na cultura das organiza¢des gestoras das politicas publicas.

A atencao em salde mental deve ser feita dentro de uma rede de cuidados, que inclui a
Atencao Primaria e outros servicos oferecidos nos municipios, envolvendo, como por
exemplo, assisténcia social, educacao, dentre outras (SOUSA, 2014). Entretanto, por se tratar
de pesquisa realizada em municipios de pequeno porte, 0s quais nao possuem alguns
servicos consolidados, os desafios para garantir o acesso e a assisténcia a saude mental sao
maiores.
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A rede para atendimento me salde mental é fragil, falta a implantacao de
servicos intersetoriais no municipio. Na Atencao Primdria fazemos o que
conseguimos, mas sem garantir uma sequéncia nos tratamentos, a nao ser a
insercdo nos grupos da satude (MUNICIPIO 8).

As acOes desenvolvidas em salude mental em municipios pequenos sao dificeis, ja
que o tema é permeado pela permanéncia de tabus conceituais de que o
psicélogo é para louco, ou 0 medo da quebra do sigilo, e também de fofocas, pois
a maioria se conhece (MUNICIPIO 12).

“Existem limites para oferecer mais acdes direcionadas para a salde mental, por trata-se de
um municipio pequeno com menos recursos fisicos e humanos do que existem em centros
maiores” (MUNICIPIO 23).

Gama e Campos (2009), corroboram que, apesar das tentativas de ampliar o olhar na salde,
os profissionais ainda desenvolvem suas praticas em salde mental atendendo as demandas
que chegam até as Unidades de Saude, com menos a¢les voltadas a prevencao das doencas
e a promocao de saude.

Nesse aspecto, lembramos de Ceccim (2005), quando apresenta a Educacao Permanente em
Saude (EPS) como um desafio necessario, dadas as exigéncias cada vez mais complexas que
se fazem no trabalho em saulde, para além da demanda por transmissao ou atualizacao de
conhecimentos, com a consolidacao de praticas voltadas a resolutividade dos problemas de
saude das populacdes locais.

A EPS, além da evidente dimensao pedagdgica, deve ser encarada também como uma
importante “estratégia de gestdo”, com grande potencial provocador de mudancas no
cotidiano dos servicos, em sua micropolitica, bastante préximo dos efeitos concretos das
praticas de salde na vida dos usuarios, e como um processo que se da no trabalho, pelo
trabalho e para o trabalho (BRASIL, 2011).

Vale lembrar aqui, que a EPS tem, como parte fundamental de sua metodologia, o trabalho

com grupos, e entre seus pressupostos, estd a promocao do trabalho em equipe
multidisciplinar visando a construcao coletiva do conhecimento. De modo que, a esfera
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profissional e afetiva, desenvolvam a consciéncia do grupo e contribuam para o
fortalecimento das identidades profissionais.

4. CONSIDERACOES FINAIS

Pela analise lexical realizada a partir do Software Iramuteq, detectou-se que a palavra
“grupo” foi identificada 263 vezes, o que evidéncia ser uma caracteristica marcante nas
acoes de salde mental realizadas pelos profissionais, uma vez que, ao interpretar os dados,
observou-se que os pesquisados trazem muitas falas relacionadas aos grupos desenvolvidos
nos municipios. Entre os grupos relatados, que sao apoiados pelos profissionais das equipes,
no ambito da Atencdo Primaria, foram identificados: Grupo do Bem Estar, Tabagismo,
Dependéncia quimica de alcool, Saude Mental (Uso de psicofarmacos), Controle de peso e
Ciranda da Saude (Grupo de Saude Mental com mdes e crianca). Observou-se que as acdes
de Saude Mental incluidas no desenvolvimento dos grupos, sao coordenadas pelos psicélogos
inseridos nas equipes, contudo, existe a necessidade do fortalecimento da
interdisciplinaridade nas equipes multiprofissionais do contexto estudado. Considera-se como
uma fragilidade, o fato de acdes, como o Apoio Matricial e os Projetos Terapéuticos
Singulares praticamente nao serem citados pelos profissionais. Lembrando que, o Apoio
Matricial e a elaboracao dos Projetos Terapéuticos Singulares sao pontos significativos, a
serem rediscutidos pelas equipes da Macrorregiao. Por fim, sugere-se a incorporacao da
Educacdo Permanente em Salde Mental, nas praticas cotidianas das equipes, para que
estejam em consonancia com as diretrizes relativas a Atencao Primaria em Saude.
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