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Resumo do artigo:

Através da Reforma Psiquiatrica, foi possivel alcancar a criacdo de dispositivos substitutivos dos
manicdmios, dentre os quais encontra-se 0 CAPS, que possibilita a desinstitucionalizacdo de pessoas
portadoras de transtorno mental e sua reinsercdo no meio social. Ap6s a visualizacdo de todo o
percurso historico da Salde Mental, a pesquisa adotou como obejtivo avaliar as caracteristicas
organizacionais e a qualidade da atencdo a satde no acesso da pessoa com transtorno mental atendidas
no CAPS 11l do municipio de Campina Grande, Paraiba. Trata-se de um estudo de campo descritivo,
com abordagem qualitativa, desenvolvida no CAPS Ill do municipio de Campina Grande — PB. A
amostra constituiu-se de 47 usuarios. Os dados foram coletados através de questionarios validados,
elaborados para o estudo CAPSUL (Avaliacdo dos CAPS da Regido Sul do Brasil). Os dados foram
analisados segundo o método de Anélise de Contetdo proposto por (BARDIN, 2011). Os usuarios
presente estudo foram em sua maioria do sexo feminino (70,21%), com faixa etéria entre 36 e 60 anos,
com 27 (57,44%) sujeitos; seguido de adulto-jovem entre 21 e 35 anos, com 12 (25,53%) usuérios,
adolescentes com 3 (6,39%) participantes e em menor frequéncia os idosos, com 2 (4,25%). Com
relacdo ao grau de escolaridade, muitos usuarios cursaram o ensino fundamental incompleto; sem
vinculo empregaticio e dependente da renda familiar, que varia de um a dois salarios minimos. No
tocante a analise qualitativa, emergiram duas categorias, a saber: “Facilidades e potencialidades” ¢
“Dificuldades e limitagdes”, A partir do presente estudo foi possivel visualizar os principais aspectos
que causam satisfacdo e os que dificultam o tratamento dos usuérios nos servicos do CAPS I,
demonstrando a extrema necessidade de investimentos e reorganizacao por parte da equipe gestora.

Palavras-chave: Centro de Atencdo Psicossocial; Sadde Mental; Satisfacdo do Usuario; LimitacGes.
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Introducéo

Ao longo da historia da humanidade, a loucura assombrou o imaginario das pessoas
devido ao medo do desconhecido, descontrolado, insensato e diferente. Rejeitados pelas
cidades, viviam como seres errantes nos campos mais distantes ou enclausurados em lugares
de detencdo para insanos, ndo recebendo nenhum tipo de tratamento e sendo simplesmente
jogados na prisdo, a qual também acomodava os pobres, leprosos e todos aqueles que eram
excluidos pela sociedade (FOUCAULT, 1972).

No Brasil, por meio do Decreto n. 82/1841 foi fundado no Rio de Janeiro o Hospicio
Dom Pedro 11, inaugurado em 1852, e renomeado mais tarde Hospicio Nacional de Alienados.
Assim, o Brasil se tornou o primeiro pais da América Latina a fundar um grande manicoémio
com base no alienismo francés, o qual manteve a tradicao asilar de abrigar desviantes de todos
0s tipos, regidos sob a égide das mais diversas intervencbes e arbitrariedades
(CANABRAVA, et al., 2010).

No Brasil, na década de 70, os trabalhadores de saude mental iniciaram um intenso
Movimento da Luta Antimanicomial, que associado ao Movimento de Reforma Sanitaria e da
Psiquiatrica, chamam a atencdo da sociedade para desconstrucdo do modelo assistencial
centrado nos hospitais psiquiatricos. Além disso, questionavam as politicas publicas de satde
mental e lutavam pelos direitos civis, trabalhando estratégias para o fim da excluséo social
dessas pessoas, incluindo os individuos dependentes quimicos. (GOULART, DURAES, 2010;
GOMES, 2013; MACAGNAN et al., 2014).

Influenciado pelo modelo de transformacéo italiano, a Reforma Psquiatrica Brasileira
(RPB), apontou a desinstitucionalizacdo como premissa fundamental na reorganizacdo dos
servicos e nas praticas de saide mental em substituicdo ao modelo manicomial; espacos onde
a pratica clinica tenha como foco a valorizacdo do sujeito e de suas necessidades
(GUIMARAES, et al., 2013). A partir dos principios elencados pela reforma e movimento
antimanicomial, tem-se pretendido efetivar as diversas intervencbes com a finalidade de
reconstituir a identidade individual dos sujeitos (LUSSI, MATSUKURA, HAHN, 2010).

As novas proposicdes de cuidado em saude mental tiram do foco a doenca e
passam a focar o sujeito e, é por isso, que o estabelecimento de novos espagos para o
exercicio desse cuidado € tdo necessario. Espacos onde trocas reais sejam incitadas e
potencializadas, que possam reconhecer as necessidades e diferencas de cada sujeito, que
estendam as suas a¢Ges & comunidade, ao territério e a cidade nos seus mais diversos setores

(RIBEIRO, 2013). Desse modo, € imprescindivel a
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interacdo entre profissional, usuério e familia na busca do tratamento, reabilitacdo e
reinserc¢do do usuario na sociedade (DUARTE, NASI, CAMATTA, SCHNEIDER, 2012).

Nesta perspectiva, em 1989 alcancou-se no Brasil, um importante passo relacionado
aos portadores de doenca mental, com o surgimento do Projeto de Lei 3.657/89, do Deputado
Paulo Delgado, que objetivava assegurar os direitos dos doentes mentais e promover o fim
dos manicomios publicos e privados. No ano de 2001, esse projeto de Lei passou por
mudancas e transformou-se na Lei n°® 10.216/01, conhecida como a Lei da Reforma
Psiquiatrica, a qual sustenta a eliminacdo gradativa dos manicémios e a substituicdo dos
mesmos por novas modalidades de atendimento (MACIEL, 2012; SANTOS, OLIVEIRA,
MIRANDA, 2013).

A Politica Nacional de Saude Mental, objetiva reduzir progressivamente os leitos em
hospitais psiquiatricos, expandindo, qualificando e fortalecendo a rede extra-hospitalar através
da implementacdo de servigos substitutivos tais como: Centros de Atengdo Psicossocial
(CAPS), Servicos Residenciais Terapéuticos (SRTs) e Unidades Psiquiatricas em Hospitais
Gerais (UPHG) - incluindo as acfes da saude mental na atencdo béasica, implementacdo de
politica de atencdo integral a usuarios de alcool e outras drogas, Programa De Volta Para
Casa, entre outros (BRASIL, 2011).

A partir de uma perspectiva interdisciplinar, intersetorial e social, a reforma
psiquiatrica pretendeu modificar o sistema de tratamento clinico da doenca mental,
substitutiva do modelo hospitalocéntrico, eliminando gradualmente a internagdo como forma
de exclusdo social e substituindo-a por uma rede de servigos territoriais de atencao
psicossocial, com o objetivo de integrar o sujeito que sofre de transtorno mental ao convivio
social (CALGARO, SOUZA, 2009).

Atualmente, a rede de servicos e equipamentos em saude mental dispde de:
Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS | e Il, CAPS Ill, CAPSad, CAPSI); Servicos
Residenciais Terapéuticos (SRT), subsidiados pelo Programa De volta para casa, que oferece
auxilio financeiro para egressos de longas internacdes em hospitais psiquiatricos; Centros de
Convivéncia e Cultura; leitos de atencdo integral em Hospitais Gerais e nos CAPS IlI; dentre
outros (BRASIL, 2010).

Entre os novos servicos de salde mental, os Centros de Atencdo Psicossocial
(CAPS) sdo declarados como importantes, por serem servicos substitutivos e alternativos ao
hospital psiquiatrico, no processo de consolidacdo da reforma psiquiatrica no contexto

brasileiro. Regulamentados pela portaria do Ministério
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de n°® 336, de 19 de fevereiro de 2002, tem por objetivo prestar atendimento continuado a
usuarios portadores de transtornos mentais graves e persistentes (DELGADO, 2014;
GRENZEL, CAVALHEIRO, OLIVEIRA, 2011; BRASIL, 2002). Configura-se como um
importante beneficio da Reforma Psiquiatrica, pois trata as pessoas com transtorno mental em
ambientes abertos, humanizados e mais proximos de suas familias, possibilitando assim sua
reinsercdo na sociedade (SOARES, et al, 2011).

A motivacdo para trabalhar com o tema proposto revelou-se no decorrer da disciplina
de Saude Mental ofertada durante o periodo académico, a qual viabilizou o contato direto com
os servigos ofertados nos diversos tipos de CAPS e uma maior proximidade com o histérico,
as conquistas, e as debilidades na area. Durante todo o estagio foi possivel visualizar a
assisténcia e as estratégias utilizadas frente ao atendimento a pessoa com transtorno mental e
familiar, desencadeando assim o interesse de explorar de forma mais efetiva a percepc¢éo
desse usuario quanto a qualidade do servico que esta sendo ofertado.

Mediante o exposto, tomou-se como objeto de pesquisa “os atributos organizacionais e
a qualidade da atencédo a saude no acesso da pessoa com transtorno mental atendidas no CAPS
11 do municipio de Campina Grande, Paraiba, uma vez que a configuracdo de um novo
paradigma de assisténcia a salde requer mudancas associadas a processos politicos-
gerenciais, que possibilitem inovacdes nas formas de cuidar e gerir 0s servigos substitutivos
em satde mental (JESUS e COELHO, 2015).

E no marco dessas contradicdes, que emergem as preocupacdes/inquietagdes,
acarretando na formulacdo da seguinte questdo norteadora: Os usuarios estdo satisfeitos com a

infraestrutura e o atendimento prestado pelos profissionais de satude do CAPS I11?

Metodologia

O presente estudo é um recorte da Pesquisa de Doutorado “Avaliacido da Estrutura e
Processo de Trabalho dos Centros de Atencido Psicossocial”’, que tem por objetivo:
conhecer o perfil sociodemogréafico e avaliar o nivel de satisfacdo dos usuarios atendidos no
CAPS 1ll, em relacdo as condicbes de infraestrutura e atendimento prestado pelos
profissionais de salde.

Trata-se de um estudo de campo descritivo, com abordagem qualitativa. De acordo
com Gil (2010), uma pesquisa descritiva tem como objetivo estudar/conhecer as
caracteristicas de uma determinada populacdo, assim como, pode ser incluido nesse grupo, 0s

estudos que tem por objetivo levantar opinides,
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atitudes e crencas de uma determinada populacéo, tal como o caso desse estudo. Ainda para o
autor, o uso da abordagem qualitativa propicia o aprofundamento da investigacdo das
questdes relacionadas ao estudo e das suas relagdes, mediante a valoriza¢do do contato direto
com a situacdo estudada, buscando-se o que era comum, mas permanecendo, entretanto,
aberta para perceber a individualidade e os significados multiplos.

Esse estudo foi realizado no periodo entre Novembro de 2015 e Julho de 2016, no
Centro de Atencdo Psicossocial 111, do municipio de Campina Grande, Paraiba. O municipio
cenario deste estudo, esta localizado, ha aproximadamente 130 km da capital Jodo Pessoa,
possui um IDH (indice de Desenvolvimento Humano Municipal) de 0,720, e uma populagio
de 385.213 habitantes (IBGE, 2010).

Resultados e discussao

A fim de promover o entendimento a respeito da construcdo da pesquisa, os resultados
e as discussOes serdo apresentados simultaneamente. Dessa forma, procurou-se realizar
inicialmente a caracterizacdo dos usuarios atendidos no CAPS Ill, no municipio de Campina
Grande. Além disso, foi realizada uma descri¢do do tempo de freqliéncia no servico, a faixa
etaria de descoberta do transtorno e a opinido sobre as atividades prestadas pela equipe do
CAPS l1I. Posteriormente, completou-se a analise dos usuarios, a partir da exposi¢do da sua
percepcao em relacdo aos servicos, transformadas em categorias.

No que se refere ao género, houve predominancia do sexo feminino (70,21%). Este
dado corresponde aos achados em outras pesquisas realizadas com usuarios atendidos pelos
CAPS’s em regides brasileiras, por (MIRANDA, OLIVEIRA, SANTOS (2014);
NASCIMENTO et al., (2013) ; BANDEIRA (2011) e OLIVEIRA et al., (2014), os quais,
alcancaram respectivos resultados, 60%, 52,99%, 66% e 54,2. Esta € uma caracteristica
bastante interessante, tendo em vista que as mulheres em seus diversos papéis na sociedade
estdo continuamente expostas a fatores estressores, 0s quais favorecem o desenvolvimento de
transtornos psiquiatricos que na maioria dos casos ndo sdo diagnosticados e tratados
(JUNIOR, et al., 2012). A partir dos estudos e da analise da amostra, percebe-se que existe a
grande necessidade da implantacdo mais efetiva da Politica Nacional de Satude do Homem nas
redes de cuidado do Sistema Unico de Sadde.

Com relacdo a faixa etaria dos sujeitos da amostra, houve prevaléncia dos adultos
entre 36 e 60 anos, com 27 (57,44%) sujeitos; seguido de adulto-jovem entre 21 e 35 anos,

com 12 (25,53%) usuarios, adolescentes com 3
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(6,39%) participantes e em menor frequéncia os idosos, com 2 (4,25%), o que demonstra a
busca pelo CAPS I11 ser predominantemente feita pela populagdo adulto jovem, mulheres, na
faixa etéaria acima mencionada.

Esse perfil da populacdo foi semelhante ao apontado pelo estudo realizado por Costa
(2011) nos CAPS’s de duas cidades de médio porte da regido do Campo das Vertentes, em
Minas Gerais, que contou com participantes que apresentaram uma média de idade de 39,87
anos, equiparando-se aos sujeitos do presente estudo. Além disso, os dados supracitados
corroboram com a pesquisa que Kantorski et al., (2012) realizou em cinco CAPS dos estados
do Rio Grande do Sul, Santa Catarina e Parana, que evidenciou a predominancia de usuarios
acima de 50 anos, sendo a maioria do sexo feminino que utilizavam antidepressivos (79%) na
faixa etaria de mais de 45 anos em 41%, de 15 a 25 anos em 6%, de 25 a 35 anos em 24% e
de 35 a 45 anos em 30%.

Oliveira, Silva (2014) realizou um estudo no CAPS da cidade de Teresina, Piaui e
exp0Os que a maioria dos casos de transtorno mental tem acontecido na fase adulta, a qual se
constitui na fase de maior estresse e demanda na vida das pessoas, pois € exatamente 0
momento de decisdes importantes, seja pela busca da insercdo no mercado de trabalho ou pela
formacdo da familia, o que dificulta o desempenho dos papéis sociais.

Ao se avaliar o estado civil dos participantes, percebeu-se que 26 (55,33%) eram
solteiros, enquanto 12 (25,53%) casados ou com companheiro, seguido de 5 (10,63%) vilvos,
3 (6,39%) divorciados e 1 (2,13%) separado. Resultados estes que corroboram com as
pesquisas realizadas por (PEREIRA, et al., 2012; NASI e SCHNEIDER, 2011; FREIRE et
al., 2012) em que apontam a prevaléncia de usuarios solteiros, respectivamente 60% e 61,53%
e 51,08%.

No tocante a escolaridade, 21 (44,69%) dos participantes cursou o ensino fundamental
incompleto, 9 (19,15%) o ensino fundamental completo, seguido de 8 (17,02%) participantes
0 ensino medio completo e 4 (8,51%) sem escolaridade. Resultados semelhantes foram
encontrados em pesquisa realizada por (BALLARIN, MIRANDA, CARVALHO, 2011), onde
se verificou valores correspondentes a 32,9% dos participantes com ensino fundamental
incompleto.

Deste resultado pode-se inferir que muitos usuarios que procuram 0S Servicos
oferecidos no CAPS ndo tiveram a oportunidade de estudar, é possivel perceber que 0 ensino
disponibilizado no Brasil ainda € deficiente e em muitos casos ndo favorece a inclusdo de

pessoas portadoras de algum transtorno mental, ou
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ainda a baixa escolaridade pode ser conseqtiéncia da precéria condicdo social das familias.

Quanto ao tipo de moradia, 31 (65,95%) dos participantes moram em casa ou
apartamento préprio, 7 (14,89%) em casa ou apartamento alugado, 5 (10,63%) moram na casa
dos pais ou de outros familiares e 1 (2,13%) em hospital ou instituicdo. Comparando com
estudo realizado em uma unidade do CAPS AD do municipio de Francisco Beltrdo- Parana,
0s autores apontam quanto ao perfil da moradia, 47,1% dos pacientes relataram ter casa
prépria (MACAGNAN, et al., 2014).

Para melhor analisar os dados qualitativos, foram criadas duas categorias com base nas
convergéncias dos depoimentos dos usudrios entrevistados. Na primeira categoria,
evidenciou-se as “Facilidades e potencialidades” frente ao atendimento recebido no CAPS
I11 e na segunda as “Dificuldades e limitagfes”.

Categoria 1 — Facilidades e potencialidades

O atendimento promovido pelos profissionais do CAPS tem papel fundamental para o
usuario, o que contribui de maneira efetiva no funcionamento do servico e na continuidade do
tratamento. Bottan (2013) refere que o trabalho do CAPS vai além do fornecimento de
consultas ou medicamentos. Além disso, é necessario que o profissional seja apto para
observar, escutar e acolher cada usuario com suas particularidades e buscar novas estratégias
que causem impacto na sua qualidade de vida.

A atuacdo da equipe interdisciplinar no servico do CAPS também € considerada um
dos fatores que potencializam a qualidade da assisténcia prestada. Santos, Oliveira e Miranda
(2013) expressam em seu estudo a importancia da atuacdo e relevancia do trabalho
interdisciplinar, uma vez que favorece a assisténcia integral dos usuarios e fortalece a
comunicacdo entre os setores inseridos na Rede de servigos, familia, dentre outros.

As oficinas terapéuticas, por sua vez, tém se constituido como estratégias bem aceitas
pelos usuérios assistidos no CAPS I1ll. Além disso, a escuta aberta, sem julgamentos
preconceituosos, possibilita que o usuario compartilhe e faca reflexdes sobre suas fantasias,
medos, emocgoes, dentre outras. Pinto (2011) expde que a terapia se configura como um
excelente dispositivo terapéutico, pois através dela € possivel levar o usuario a entender a
importancia da convivéncia, e assim, estabelecer vinculos com os profissionais e com 0s
outros usudrios, além de facilitar a reconquista da cidadania e o desenvolvimento de
habilidades.
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Categoria 2 - Dificuldades e LimitacGes

Dentre as barreiras evidenciadas pelos entrevistados, destaca-se a acessibilidade aos
servicos de salde, que aborda a distancia que o usuério percorre para chegar a uma porta de
entrada da rede de atencdo (geogréfica), os obstaculos fisicos existentes (estrutura),
dificuldades no nivel organizacional e os custos implicados neste deslocamento (SILVA et al.,
2010).

Em um estudo desenvolvido com o objetivo de compreender a organizacdo da
assisténcia psicossocial em uma cidade de médio porte, os resultados indicaram que as
principais limitagcdes encontradas foram com relagcdo ao espaco fisico para o desenvolvimento
de atividades em grupo; a auséncia de apoio de outras secretarias; bem como a reducdo de
vinculos trabalhista. Os trabalhadores relataram que existe uma forte instabilidade profissional
devido as mudancas de governo, o que acarreta uma dificuldade na construcdo do vinculo e
confianca entre profissional e paciente (MIRANDA,; OLIVEIRA; SANTOS, 2014).

Outra investigacdo desenvolvida por Ferreira et al., (2015) demonstra que muitos
usuarios sentem-se desmotivados para continuarem freqiientando o servico do CAPS e
avancarem no tratamento devido a precaria infra-estrutura disponibilizada, pois na maioria
dos casos 0s espacos para realizacdo das oficinas é pequeno e 0s recursos humanos e materiais

S80 esCassos.

Conclusoes

Dentre as barreiras enfrentadas nestes servicos encontram-se, deficiéncia na
capacitacdo dos profissionais, debilidade nas estratégias formuladas para intervir na realidade
da pessoa com transtorno mental e da sua familia, falha na conscientizacdo de que o CAPS é
um servigo substitutivo e ndo complementar ao Hospital Psiquiatrico, auséncia de incentivo
financeiro que dificulta a ampliacdo da estrutura fisica do CAPS e insuficiéncia de recursos
humanos (BORBA, GUIMARAES, MAZZA, MAFTUM, 2012; KANTORSKI, et al., 2012).
Cavalheri (2010) concorda que a estrutura do CAPS se torna deficiente por funcionar em
casas adaptadas e, além disso, hd uma escassez no nimero da equipe para atender a demanda
de usuarios, refletindo assim, nas propostas terapéuticas elaboradas, as quais se tornam

inadequadas ao perfil e histérico do paciente.

(83) 3322.3222
contato@coprecis.com.br

www.coprecis.com.br



4 COPRECIS

COMGRESSO MACIORAL DE
PRATICAS

E perceptivel que a relagdo entre usuario, profissional, servico e rede de atencdo a
salde constitui-se como fator favordvel para a continuidade do tratamento do usuario e a
reinser¢do do mesmo no meio social. Dessa forma, é necessario que 0s gestores ampliem sua
visdo e invistam nos profissionais e nos servicos, estimulando e consolidando a Rede de

Atencdo a Saude Mental.
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