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1. APRESENTACAO

O presente trabalho integra uma das acfes do projeto de extensdo Saude
Mental na Atencao Basica: Uma Clinica Ampliada em Saude Coletiva que se
constitui de uma parceria entre o curso de Psicologia da Universidade Federal de
Pelotas (UFPel) e a Secretaria Municipal de Saude (SMS) do municipio
Pelotas/RS. Seu objetivo do projeto é promover a clinica ampliada e qualificar o
cuidado em satde dos usuarios do Sistema Unico de Saude (SUS) por meio de
Grupos de Saude Mental na Atencdo Basica.

Os movimentos de Reforma Psiquiatrica e de Reforma Sanitaria propdem a
construcdo de atendimentos mais humanizados na promoc¢ao de saude e na
criacdo de modos diferentes de atencdo as pessoas (SOUZA; RIVERA, 2010).
Humanizacdo e dignidade no cuidado estdo diretamente relacionados a essa
perspectiva, incluindo a ampliacgdo do cuidado para além dos hospitais
psiquiatricos.

Segundo SOUZA e RIVERA (2010), a partir da Reforma Psiquiatrica iniciou-
se um processo de tentar desenvolver acdes baseadas na responsabilizacdo, nas
inser¢cdes sociais e no territério, substituindo a légica asilar de internacdo. De
acordo com esses autores, esse movimento se caracteriza por propostas de
transformacdo do paradigma da psiquiatria. Desinstitucionalizacdo e
territorializacdo sao conceitos fundamentais nessa perspectiva antimanicomial.

O Plano Nacional de Incorporacéo de Ac¢bes de Salde Mental no Ambito da
Atencédo Basica foi criado em 1998 pelo Ministério da Saude, em conjunto com o
Departamento de Atencdo Basica e a Coordenacdo Geral de Saude Mental
(SOUZA; RIVERA, 2010). Neste plano alguns principios norteadores da prética
sdo descritos, dentre eles estd a importancia do apoio matricial nas equipes da
atencao basica e a integracdo da saude mental no sistema de informacdes da
atencao basica (SIAB).

As praticas da salde mental e da atencdo basica estdo incluidas na
perspectiva do SUS e, segundo SOUZA e RIVERA (2010) alguns conceitos
fundamental, como os de articulacdo, acolhimento, responsabilizacdo, vinculos e
integralidade do cuidado.

A psicologia possui importante atuacdo na atencdo basica, como por
exemplo, um papel indispensavel no apoio e no cuidado, uma vez que percebe
esses sujeitos como biopsicossocias a partir da subjetividade e contexto em que
estdo inseridos (INGLESIAS; AVELLAR, 2016). Neste contexto, é importante que,
além da UBS estar realizando movimentos que assegurem o cuidado a saude
mental dos sujeitos, também possa existir vinculo entre os outros servicos de
saude metal e assisténcia psicossocial da rede de satude do municipio.

Na cidade de Pelotas/RS a implementag&o das politicas de atencéo béasica e
de saude mental esta sob responsabilidade dos departamentos de Saude Mental
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e da Atencdo Bésica, da Secretaria Municipal de Saude. Conforme dados desta
secretaria, 0 municipio possui 50 unidades béasicas de saude (UBS), sendo 13 na
zona rural, destas, 11 com equipes de saude da familia (ESF). No que tange a
atencdo em saude mental, 0 municipio possui 8 Centros de Atencao Psicossocial
(CAPS), destes 1 CAPS-AD (alcool e drogas) e 1 CAPS-I (infantil). Quanto ao
processo de implantacdo e implementacdo de grupos de salude mental na
atencdo basica, a partir da parceria entre UFPel e SMS, atualmente o municipio
conta com 05 grupos: um grupo de mulheres na UBS Bom Jesus; um grupo de
mulheres e um grupo de tabagismo na UBS Oso6rio; um grupo de salde mental na
UBS Centro Social Urbano; um grupo de saude mental na UBS Vila Municipal.

A UBS/ESF Osodrio, inaugurada em outubro de 2016, esta localizada na Rua
Bardo de Mauda, 229. Ela conta com uma equipe de saude da familia (SF)
composta por uma técnica em enfermagem, uma enfermeira, uma assistente
social, um médico clinico geral, quatro agentes comunitarios de salde e uma
secretaria. O CAPS Castelo € o principal servico de saude mental da Rede de
Atencdo Psicossocial (RAPS) que constréi estratégias de corresponsabilizacéo do
cuidado com a UBS/ESF. A insercéo da psicologia nesse servigo ocorreu a partir
do referido projeto de extensdo, cuja principal motivacado foi a percepcédo da
equipe sobre a necessidade da escuta psicologica haja vista a grande demanda
dos usuarios em relacdo ao sofrimento psiquico. Atualmente, o servico de
psicologia conta com trés extensionistas e uma estagiaria curricular do curso de
Psicologia da UFPel.

Face ao exposto, o presente estudo tem como objetivos relatar o processo
de implementacdo de um grupo de saude mental na UBS/ESF Osoério e refletir
sobre a potencialidade do cuidado compartilhado entre atencéo basica e CAPS.

2. DESENVOLVIMENTO

O publico atendido pelo grupo sdo mulheres, com idade igual ou superior a
18 anos, moradoras do territorio da UBS/ESF Osorio, que estdo com algum
sofrimento psiquico identificado pela equipe e que foram encaminhadas para
escuta e realizacdo de entrevistas iniciais pelo servico de psicologia. Existe,
também, a possibilidade de demanda espontanea, quando as proprias mulheres
buscam ajuda na UBS/ESF.

A partir da identificacdo das mulheres, existe uma lista de espera onde seus
dados béasicos sao registrados, junto com o0 numero de prontuario na UBS/ESF e
informacfes sobre o encaminhamento. Os atendimentos sdo marcados em uma
agenda e o0s agentes comunitarios de saude sdo acionados para avisar as
mulheres sobre a data que deverdo comparecer a unidade para o atendimento.

A entrevista inicial € o instrumento fundamental para a implementacdo do
grupo de saude mental. Esta entrevista acontece em trés atendimentos
consecutivos, sessdes individuais de 50 minutos, onde séo coletadas as primeiras
informacdes sobre as mulheres, suas historias de vida, a dindmica do sofrimento
psiquico, e a elas € apresentado o grupo terapéutico como uma das acbes do
servico de psicologia. Estes atendimentos sdo orientados por um roteiro de
entrevista, porém acontecem com perguntas abertas.

Paralelamente a realizagdo das entrevistas iniciais, as estudantes
extensionistas tem supervisdo académica, onde sao discutidos 0s casos e
construido os planos terapéuticos singulares. Ao final dos encontros que compde
a entrevista inicial, € construido o encaminhamento juntamente com cada mulher
gue podera ser para o proprio grupo de salde mental na UBS/ESF ou para outro
servico da RAPS na cidade.
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O grupo é caracterizado como aberto, ou seja, hovas integrantes podem ser
incluidas ao longo de seu processo. Sua composicdo maxima é de 12
participantes, todas maiores de 18 anos e a mediacdo/facilitacdo é realizada por
duas estudantes extensionistas do curso de psicologia da UFPel. A frequéncia do
grupo € semanal, acontecendo todas as quartas-feiras, das 14 horas as 15 horas,
em uma sala especifica para o servico de psicologia na UBS/ESF. O grupo é
constituido por mulheres com diferentes sofrimentos psiquicos que compartilham
livremente suas questdes existenciais.

3. RESULTADOS

A implantacéo do servico de psicologia ha UBS/ESF Oso6rio ocorreu no més
de maio de 2017 e, desde entdo, tem obtido importantes resultados na
qualificacdo do cuidado em saude mental. Os profissionais da equipe comegaram
a increver as mulheres na lista de espera para o atendimento com as
extensioistas de psicologia, de modo que, atualmente, essa lista jA& possui 35
mulheres aguardando a realizagcdo das entrevistas iniciais. Geralmente elas sao
chamadas conforme a ordem de inscricdo, porém, casos graves sao acolhidos e
avaliados com maior agilidade. As entrevistas iniciais ocorrem nas segundas-
feiras, nos turnos da manha e tarde e nas quartas-feiras no turno da tarde.

Os casos graves identificados durante as entrevistas iniciais ou a partir da
avaliacdo de outros profissionais sédo discutidos imediatamente com outros
membros da equipe, especialmente a assistente social, para garantirmos um
cuidado em saude mental por meia da integralidade dos servicos. Ou seja, a
equipe do CAPS é contatada na perspectiva de iniciarmos um processo de
corresponsabilizacdo e compartilhamento do cuidado.

Em dois casos mais recentes foi possivel experenciar o cuidado
compartilhado com o CAPS Castelo, que acolheu com prontiddo essas usuarias
gue necessitavam da escuta e do cuidado de outros profissionais. No entanto, ao
invés de simplesmente encaminharmos a usuaria para o CAPS, contruimos com a
equipe desse servico a corresponsabilizacdo do cuidado. Ou seja, a0 mesmo
tempo em que essas mulheres eram avaliadas por essa equipe, mantinhamos
seu vinculo com a UBS mediante a continuidade dos atendimentos e da escuta no
territorio.

De maio ao inicio de outubro do corrente ano, 16 mulheres foram chamadas
para entrevista inicial na UBS/ESF, sendo que 5 delas ndo compareceram ao
atendimento inicial. Das 11 mulheres atendidas, 2 n&o concluiram as entrevistas e
3 ainda se encontram em andamento. Foram concluidas até o inicio de outubro o
total de 6 entrevistas iniciais, destas uma mulher foi encaminhada para o CAPS
Castelo e devido ao conflito de horarios nas atividades ndo pode iniciar o grupo.
As outras 5 mulheres foram convidadas a participar do grupo, duas delas néo
compareceram, uma compareceu uma vez e duas se fazem presente
semanalmente.

Portanto, o grupo é atualmente composto por duas extensionistas
mediadoras/facilitadoras do grupo, e duas mulheres uma com 40 e a outra 85
anos de idade, ambas autodeclaradas brancas. Ambas séo solteiras e atualmente
ndo tem profissdo remunerada, pois ndo conseguem trabalhar devido ao seus
sofrimentos psiquicos. Ambas fazem uso de medicacdo psiquiatrica ha muitos
anos, sendo uma delas acompanhada pelo CAPS Castelo e a outra ndo. As duas
mulheres j& passaram por servigos de atendimento em saude mental na cidade,
porém antes do inicio do grupo ndo estavam frequentando nenhum servico.
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Os encontros do grupo tém acontecido todas as semanas, as participantes
se encontram e comegam a falar livremente sobre assuntos variados, geralmente
ligados aos acontecimentos da semana. Por vezes, os assuntos emergem devido
aos acontecimentos do bairro ou de algum assunto que mobilizou a regido.
Existem também momentos de compartiihamento de experiéncias, geralmente
ligados a conflitos familiares ou ao uso de medicacao e seus efeitos colaterais.

Este grupo se encontra em seu processo inicial, ainda com poucas
integrantes, mas ja é possivel perceber a integracdo entre elas, processos de
cuidados de si e a criacdo de vinculos com o servico. Essas mulheres
compartilham suas experiéncias e ja se mostram vinculadas ao grupo. Trata-se,
portanto, de espaco de empoderamento, de compartiihamento de histérias de
vida, de aprendizagens mutuas. A expectativa € que o grupo cresca e se fortaleca
no territério como um importante dispositivo de cuidado em salde mental.

4. AVALIACAO

A implementacdo do grupo tem sido positiva desde a etapa de entrevistas
iniciais, onde mobilizou na equipe da UBS/ESF o diadlogo sobre saude mental na
atencao basica. No geral a equipe tem encaminhado mulheres para atendimento
e percebido a demanda da comunidade. As/os agentes comunitarios de saude
tém observado os sofrimentos psiquicos das pessoas que atendem e tém
contribuido para a construcéo da rede de cuidados a essas mulheres. O médico
clinico geral tem se disponibilizado quando solicitado a fazer avaliacdo de
medicacao psiquiatrica.

Um dos resultados mais positivos tem sido a possibilidade do trabalho em
rede, principalmente em conjunto com o CAPS Castelo. Durante as entrevistas
iniciais, se observado demandas urgentes como, por exemplo risco de suicidio, 0
servico é acionado e tem respondido rapidamente a demanda. Dentro dessa
perspectiva, o0 resultado € um cuidado integral das pessoas, com
corresponsabilizacdo dos servicos, onde a rede acolhe essas mulheres e elas nédo
perdem o vinculo com o territério. A UBS/ESF Osoério e o CAPS Castelo tem
conseguido complementar seus atendimentos, oportunizando as mulheres um
cuidado integral.

O grupo de mulheres tem evidenciado a potencialidade do cuidado em
saude mental na UBS/ESF Osorio e na atencdo basica de um modo geral. O
grupo, além de iniciar um processo de qualificacdo desse cuidado no servico,
mobilizando, inclusive outros servicos da RAPS, tem provocado no curso de
Psicologia da UFPel um desacomodar sobre o papel da psicologia no Sistema
Unico de Saude (SUS) mediante o exercicio de uma clinica ampliada em satde
coletiva. Clinica ampliada de mobiliza os estudantes a realizarem visitas
domiciliares, discutir casos e construir estratégias de cuidado com outros
profissionais, atentar para um cuidado contextualizado social e politicamente, criar
estratégias de promoc¢éao de saude no territorio.
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