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Resumo- O presente estudo objetiva verificar o nimero de internagdes psiquiatricas e as mudancas na
rotina de um grupo de pessoas apos participagcdo em um Centro de Atencao Psicossocial da Prefeitura
Municipal de Sao José dos Campos, SP. Sdo sujeitos desta investigacdo pessoas com transtornos
mentais graves e seus familiares, acompanhados por este servico de salde. Para a coleta de dados
foram realizadas entrevistas com familiares e usuérios do referido servico de salude mental através de
qguestionario semi estruturado, bem como andlise de prontudrios.Os resultados preliminares desta
pesquisa demonstram uma diminuicdo do numero de internacdes psiquiatricas dos entrevistados apos

insercao no Caps-Sul.
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Introducéo

A partir da segunda metade da década de 70,
no Brasil, iniciou-se um processo de
redirecionamento das praticas de atencdo as
pessoas com transtornos mentais, influenciadas
pelas experiéncias de desinstitucionalizagdo da
psiquiatria italiana e estimuladas por um contexto
que trazia a tona as Ilutas sociais pela
democratizacdo do Estado brasileiro. Esse
processo, conhecido como “Reforma Psiquiatrica”
€ vastamente explorado por autores como
Amarante (1995) e Nicacio(1990) . Desde a
promulgacdo da Constituicdo (1988) e da Lei
Organica da Saude (1990), influenciadas pelas
diretrizes da Organizacdo Mundial de Saude
(OMS) e da Organizacdo Panamericana de
Saude (OPAS), muitas transformacdes nos
modelos de assisténcia em salde mental vem
acontecendo. Essas transformacdes imprimiram
no campo da saude mental um modelo de
atencdo em salde pautada por praticas de
desinstitucionalizacao.

(0] paradigma psiquiatrico vigente,
hospitalocéntrico, contribuiu para altos indices de
cronificacdo da clientela atendida, afetando
diretamente as condicdes de vida e de saulde
desta populacdo. Segundo Mangia e Nicacio
(2001) , as instituicGes psiquiatricas s6 passaram
a ser alvo de critica mais efetiva no periodo que
sucedeu as duas grandes guerras mundiais.
Nesse contexto foram questionadas por sua
baixa eficicia terapéutica e pelo seu alto custo,
seus efeitos de violéncia e excluséo social, tendo

sido, em muitos paises, comparadas aos campos
de concentracéo.

Uma nova assisténcia em saude mental
comecgou a ser organizada no sentido de reverter
esses prejuizos. Gradativamente foram
criados servigos publicos substitutivos ao
hospital psiquiatrico. Surgiram Hospitais-dia,
Hospitais-noite, Centros de Atencao Psicossocial,
Lares protegidos, centros de convivéncia e
outros recursos que  buscam viabilizar a
mudanca do modelo médico- assistencial que,
até entdo era exclusivamente centrado ha
assisténcia em hospitais psiquiatricos, para um
modelo de atencdo que atenda as necessidades
das pessoas com transtornos mentais em seu
contexto social, evitando internacdes
psiquiatricas.

O Ministério da Saude, a partir de 2002,
regulamenta os Centros de Atencdo Psicossocial
(CAPS) como dispositivos prioritarios na
mudanca do modelo em salde mental do
Sistema Unico de Salde. Estes configuram-se
como servicos de salde abertos e comunitarios e
lugar de referéncia e tratamento para pessoas
gue sofrem com transtornos mentais severos
e/ou persistentes, de uma determinada éarea de
abrangéncia populacional, que necessitem de
cuidados intensivos, de cunho comunitario, a fim
de evitar internacdes hospitalares e buscar uma
melhoria da qualidade de vida e insergdo social
da populacdo atendida. (MINISTERIO DA
SAUDE, 2004)
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Em Sado José dos Campos, o CAPS-Sul foi
implantado em setembro de 2003 e é
responsavel pelo acompanhamento de pessoas
com transtornos mentais severos  e/ou
persistentes da regido sul da cidade. A partir
dessa experiéncia cotidiana de acompanhamento
aos usuarios desse servico de saude mental,
muitos acontecimentos nos chamaram a ateng&o.
Sdo fatos que levaram a questionar de que
forma experiéncias de cuidado intensivo e diario
a pessoas que apresentam transtornos mentais
graves, incide sobre a melhoria nas condi¢bes
de salde da populacao atendida por este servico,
evitando ou diminuindo internacdes hospitalares
que repercutem em grandes custos sociais e
pessoais. Para analisar de forma mais
aprofundada estes questionamentos é que
propomos esta pesquisa, que foi realizada no
Centro de Atencdo Psicossocial (CAPS-Sul) da
Secretaria de Salde do Municipio de S&o José
dos Campos. Nosso objetivo é verificar variacdes
no ndmero de internacdes psiquiatricas e as
possiveis mudangas na rotina de um grupo de
usuarios de servicos de salude mental apos
participagdo neste Centro de  Atencgéo
Psicossocial.

Materiais e métodos

Esta pesquisa foi desenvolvida em um Centro
de Atencdo Psicossocial de Saude Mental
(CAPS-Sul) da Secretaria de Salde do Municipio
de Sédo José dos Campos. Foram sujeitos desta
investigacdo pessoas com transtornos mentais
graves e seus familiares, acompanhados por este
servico de saulde. Os critérios de inclusdo dos
usuarios selecionados para participar da
pesquisa foram:

a) Pacientes atendidos no CAPS-Sul que tiveram
10 anos ou mais de tratamento em psiquiatria e
em média, mais de 5 internacdes por ano em
hospital psiquiatrico ;

b)Pacientes que tiveram  prejuizos  no
desenvolvimento de tarefas cotidianas, avaliado
através de depoimentos de pacientes e
familiares;

c) Pacientes e familiares que concordaram em
participar da pesquisa.

O numero de individuos que cumpriram os
critérios definidos para a pesquisa foi de 20
pessoas, caracterizando nosso universo de
sujeitos. Esta pesquisa foi desenvolvida através
de metodologia mista. O procedimento para
coleta de dados deu-se através de entrevista
semi estruturada composta de 5 questdes com o
intuito de verificar a percepgdo que 0s usuarios e
familiares tem de sua rotina atual e pregressa.

Os dados foram complementados a partir de
informacgdes constantes em prontuarios, podendo

ser acrescidas informacdes recolhidas em outros
servicos ou junto a familiares.

O procedimento para analise dos dados sera
através da analise de conteddo. A analise do
contetido, como proposta por Bardin (1977) sera
desenvolvida através de andlise temética,
“considerando uma das formas que melhor se
adequa a investigacdo qualitativa das pesquisas
em saude” (MINAYO,1999).

Resultados

Este artigo descreve o0s resultados
preliminares obtidos a partir de temas surgidos
nas entrevistas com 3 pessoas inseridas no
CAPS-Sul. A partir da andlise dos dados,
pudemos observar que os temas a seguir foram
presentes em varios momentos das entrevistas.
Temas como ‘tratamentos realizados’, ‘nocao de
saude-doenca mental’ e ‘cotidiano antes e depois
da doenca’ foram abordados pelos entrevistados
em seu discurso. Analisaremos a seguir mais
detalhadamente os temas, a partir das entrevistas
com usuarios do servico e familiares.

1- Tratamentos realizados-

1.1.Nesse tema, os entrevistados relataram,

diversas internacdes em hospital psiquiatrico

da cidade e de outras cidades. Contaram que
em tratamentos pregressos tanto em
ambulatério de saude mental quanto em

hospital ~ psiquiatrico, o carater era
exclusivamente medicamentoso elou
hospitalar.

1.2. Alguns referiram maus tratos e sequelas
sofridas em hospitais.

1.3. Ao mesmo tempo, estes viram no
hospital uma alternativa para tratar a doenca
e o0s tratamentos experimentados como
inevitveis e necessarios.

2- Tratamento atual no CAPS-Sul: os
entrevistados apontam diferencas em relagéo aos
tratamentos pregressos, tais como:

2.1 Referem um maior interesse em participar

de seu tratamento.

2.2 Surge também, no conteddo das

entrevistas, a nocdo de que o modo de lidar

com o usuério é diferente e ensina a familia

a fazé-lo. Apontam como diferenciais as

formas de contato diversificadas que o

servico tem com usuarios e familiares.

2.3 Aparece também uma diminuicdo do

namero de internacGes de usuarios apos

insercdo no CAPS-Sul, sendo que as
alternativas encontradas em momentos de
crise, ndo incluiram a internagdo psiquiatrica.

2.4 Foi verificado também, no discurso dos

familiares uma preocupacdo quanto a

possibilidade de piora do paciente com a

reducdo da quantidade de medicamentos
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receitados aos usuarios no CAPS-Sul. Mas,
as mesmas relatam que a piora nao
aconteceu.

3. Nocao de saude-doenca mental- Nesse tema,
abordado pelos entrevistados verificou-se:
3.1. Relatos de mudancas repentinas no
comportamento como  indicadoras do
aparecimento da doenca mental em um
membro da familia. Muitos entendem o
adoecimento como algo abrupto e
incompreensivel que interrompeu a rotina da
familia.
3.2. Referiram, também, comportamentos
inadequados e agressivos como 0S primeiros
sinais percebidos pela familia do inicio da
doenca,
3.3. O abandono do trabalho também é citado
como indicativo de doenca .
3.4. Para os entrevistados, o grande namero
de internagbes ¢é indicativo de piora da
doencga, enquanto “estar calmo” ,“ndo xingar”
e “nao falar bobagem” significa melhora.

4. Cotidiano- Verificou-se como, para usuarios e

familiares, o adoecimento interferiu e interfere na

rotina familiar.
4.1. Os entrevistados relataram mudancas no
cotidiano familiar apds o aparecimento da
doenca, trazendo as brigas e agressdes
frequentes como principal motivo de
interferéncia.
4.2. Também referiram que as freqlentes
visitas a ambulatorios, hospitais e pronto —
socorros interferiu na dinamica familiar.
4.3. Apontaram o abandono do trabalho e das
fungbes de administragdo da casa como
principais transformacdes na rotina familiar.
4.4. Outra caracteristica apontada é que,
ap0s surgimento da doenca, houve uma
diminuicdo gradativa do desempenho de
atividades antes rotineiras, como as
atividades de vida diaria e atividades de vida
pratica .
4.5. Apontaram que perdas gradativas
deram-se no contato entre os membros da
familia, agravadas pelas sucessivas crises e
internacdes psiquiatricas.
4.6. Descreveram a rotina atual como
basicamente doméstica, isto €, restrita as
tarefas e atividades basicas e instrumentais
de vida diaria, mas este fato ndo é
considerado  negativamente  tanto  por
familiares quanto por usuarios do servico,
pois atualmente 0s pacientes permanecem
mais tempo em casa e menos tempo
internados, o que é considerado positivo.

Discusséo e Consideracdes finais

Com base nos dados coletados conclui-se que
quatro temas principais surgem nos relatos: a)
tratamentos anteriores, b) tratamento atual, c) o
gue consideram como saude e doenca mental e
d) cotidiano.

Quanto aos tratamentos realizados
previamente os entrevistados relatam varias
internagcdes em hospital e pronto socorro
psiquiatrico por ano, bem como tratamentos
ambulatoriais alternados, o que interferia na
rotina familiar . As internagdes repetidas
causaram um distanciamento da vida familiar e
social dos entrevistados. Todos os tratamentos
pregressos ambulatoriais foram exclusivamente
medicamentosos e néo foi apontada melhora na
salde dos individuos . Estes relatam, ao
contrario, que as intervencdes sofridas trouxeram
sequelas e maior resisténcia do mesmo ao
tratamento.

Relataram o tratamento atual como
satisfatorio pois as internagbes em hospital
diminuiram. Além deste ponto, destaca-se o
comentario que aponta para uma diferenca
qualitativa no tratamento, sendo que atualmente
0s pacientes e familiares sentem-se participando
do mesmo, acham que estdo sendo ouvidos e
aprendem a lidar com a doenca, buscando novas
estratégias para lidar com as crises. O
comentario que, mesmo com diminuicdo da
guantidade de medicacdo consumida pelo
usuario, houve melhora do mesmo, indicando que
os familiares estdo compreendendo e verificando
na prética a eficacia do novo modelo de atencéo.

Nos temas nogcdo de salde doengca e
cotidiano, os entrevistados apontaram que o
abandono do trabalho foi o principal indicador
para as familias do adoecimento e da gravidade
deste. Também relataram interferéncias no
cotidiano que ocorreram devido a brigas e
agressodes freqlentes. Referiram uma diminuicéo
das atividades de vida diaria e da vida pratica,
com perdas nos contatos sociais. Atribuiram a
isto o aparecimento abrupto da doenca que
causou alteragbes no comportamento que se
mantém até os dias atuais. Os relatos mostraram
que tanto pacientes quanto familiares ndo tem
uma explicacdo para a doenca e a véem como
algo inevitavel. Indicaram também que houve
transformagdo no comportamento e nos habitos
de vida atuais e atribuem isto a doenca e aos
tratamentos realizados.

E finalmente conclui-se que, a partir de
relatos de usuarios e familiares do CAPS-Sul,
hoje em dia, permanecem por periodos maiores
em casa, e apresentam transformacdes em seu
cotidiano doméstico, retomando gradativamente
vinculos familiares e sociais.
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