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1. INTRODUCAO

O cuidado em saude mental propde acdes de promocéao e prevencdo a saude
na logica da integracdo de servicos da rede, o qual visa o compartilhamento do
cuidado, promovendo qualidade de vida aos usuarios (Santos et al., 2023).

Frente aos servicos de base territorial, a Rede de Atencédo Psicossocial
(RAPS) propde a articulagdo dos servicos como um novo arranjo do cuidado em
saude mental. A Estratégia Saude da Familia (ESF) e o Centro de Atencao
Psicossocial (CAPS) sdo servicos integrantes deste cuidado, o qual qualifica o
processo de trabalho, aumenta o potencial de resolutividade e produz acdes
continuadas no territorio ao individuo, familia e comunidade (Brasil, 2012; Brasil,
2011).

A articulacado da ESF e CAPS propde assisténcia humanizada, qualificada e
integral, promovendo a¢fes condizentes com as necessidades dos usuarios, porém
a escassez de investimentos nesses servigos precariza o processo de trabalho dos
profissionais e aumentam a sobrecarga de trabalho e a demanda (Carlos; Gallassi,
2024).

O fortalecimento da saude mental requer a adocdo de praticas
antimanicomiais no processo de trabalho de profissionais e na rotina do servico, 0
gual construam o cuidado em liberdade e a construcdo de vinculo com a
comunidade. Torna-se indispensavel o investimento em qualificacao profissional,
estrutura e fluxos assistenciais para prestar a assisténcia qualificada em um
territorio crescente e com aumento das demandas em saude mental, sendo um
reflexo da pandemia de COVID-19 (Cardozo et al., 2019).

Perante o exposto, torna-se fundamental problematizar praticas cristalizadas,
visando a qualificacdo do cuidado em saude mental através do didlogo, da
construcdo de diferentes visdes de mundo, o qual propbe acdes pautadas em
autonomia, acolhimento e integralidade. Sendo assim, o objetivo do estudo é
identificar acfes de fortalecimento do cuidado em salde mental, na perspectiva dos
enfermeiros.

2. METODOLOGIA

Trata-se de um recorte de dissertacao de mestrado, o qual possui abordagem
qualitativa, descritiva e exploratoria. Realizada em cinco servigos Estratégia Saude
da Familia e cinco Centros de Atencéo Psicossocial do municipio de Pelotas-RS.



b

T

T SIEPE
HESALILL BTN HEVII EMPSS EMCOMTRO DE POS-GRADUACAD
UFFEL 2025

s A L [

Os participantes foram enfermeiros dos servicos, o qual aceitaram
voluntariamente a participacdo mediante assinatura do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido, sendo respeitados os principios éticos em todas as etapas da
pesquisa. O estudo foi aprovado pelo comité de Etica em pesquisa da Faculdade
de Enfermagem, sob parecer n® 6.947.826, CAAE 80212524.9.0000.5316.

A coleta ocorreu através de entrevista semiestruturada com auxilio de guia de
entrevista e gravador de voz. As entrevistas foram organizadas, gerenciadas e
analisadas utilizando a andlise de conteddo de Laurence Bardin. Diante da
sistematizacdo, os dados foram categorizados, realizando seu agrupamento de
acordo com as caracteristicas em comum dos mesmos (Bardin, 2016). Foi realizado
0 agrupamento semantico, por temas, utilizando a técnica de analise temética.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Participaram da pesquisa 10 enfermeiros, sendo nove sao do sexo feminino e
um do sexo masculino. Em relacéo a idade, possuem faixa etaria de 27 a 53 anos.
Com relagéo a formagdo em enfermagem, obteve a média de 4 a 25 anos e tempo
médio de atuacgéo no territorio de 2 a 5 anos.

No processo de andlise foram organizadas categorias tematicas, na qual
emergiu dos dados a tematica construcdes coletivas de fortalecimento do cuidado
em saude mental que abordara a perspectiva dos enfermeiros frente a melhorias
na atencao basica e atencdo psicossocial.

Os profissionais destacam ac¢des para o seu fortalecimento, o qual apontam a
necessidade de capacitacdo dos profissionais para qualificar o cuidado em saude
mental.

As capacitacdes pra manejos, tratamentos, desmame de
medicamento ha sinto falta (E1).

[..]Jé complicado por questdes né que a populacdo é muito
grande, tem muita demanda né, falta muito ainda é
conhecimento, acho que teria que investir em educacéo
mesmo sabe, educacdo em saude, educacdo permanente
entre os profissionais assim. Porque a gente sabe que devido
a grande demanda é dificil a gente conseguir atender varias
guestdes né (E6).

Além disso, o investimento em infraestrutura, recursos humanos e fluxos
assistenciais claros contribuem para auxiliar os profissionais no cotidiano do

cuidado em saude mental.

Eu mudaria assim infraestrutura, investiria mais em
infraestrutura, ambientes mais acolhedores, investiria
também na parte funcional de profissionais pra dar esse
atendimento (E2).

Acho que é um trabalho que eles acabam ficando muito
limitados as vezes pela falta de profissionais né, eu acho que
investir mais nesses profissionais, nas terapias que o0s
pacientes fazem ali, que sempre nos trazem que sao terapias
boas (E7).

E, ai o que que acontece, ele pode ter uma leve
depressao que ndo é pra nds, ele é pra ambulatério, ai 6 UBS
manda pro CAPS, o CAPS manda de volta pra UBS porque
a gente ndo pode manda pro ambulatério, chega |4 na UBS
“ah entdo é ambulatério”, porque a gente manda indicagédo
pro ambulatério, ai o paciente vai de novo pro ambulatério
pra ser acolhido. Tem necessidade de passar em tanto lugar

assim? (E8).
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Para o fortalecimento do Cuidado em saude mental na ESF e CAPS é mister
o investimento em infraestrutura, protocolos de encaminhamentos e profissionais
qualificados. E sabido que mudancas estruturais e processuais sdo desafios dentro
do contexto do SUS, porém garante o protagonismo dos profissionais atuantes e a
gualidade do servico prestado para a comunidade (Bezerra, 2022).

A demanda por qualificacdo profissional demonstra a falta de
instrumentalizacdo profissional para lidar com o cuidado em saude mental,
tornando necessério a construcdo de espacos coletivos de educacdo e
compartilhamento do conhecimento entre os servigos, visando um aprendizado
reflexivo frente as novas abordagens em saude mental (Gama et al., 2021).

Além disso, fortalecer o acolhimento aos usuérios, o qual a fragilidade e a
burocratizacdo dos fluxos assistenciais culmina na perda do vinculo dos usuarios
com O servico e seu encarceramento na rede, ocasionando prejuizos no
diagnostico e tratamento. Deste modo, o reconhecimento dos fluxos assistenciais
possibilita encaminhamentos auténticos as demandas da atencao primaria (Carlos;
Gallassi, 2024).

Em face ao exposto torna-se imprescindivel o reconhecimento da gestdo em
aprofundar e construir coletivamente os protocolos assistenciais e fluxogramas
para os servicos da rede, na qual os profissionais criem encontros e produzam
cuidado de forma interprofissional, de modo que elimine o no critico da barreira de
acesso ao usuario pela rede (Silva et al., 2021).

4. CONCLUSOES

Diante dos resultados apresentados constata-se a necessidade do olhar da
gestdo municipal frente a servicos de base territorial, de modo que possam
instrumentaliza-los de recursos materiais, humanos e qualificacéo profissional para
a melhoria dos processos de trabalho, suprindo as necessidades dos usuarios no
territério . Este desmonte de recursos para a saude mental fragiliza o
funcionamento do servico e a construcéo coletiva do cuidado.
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