49
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RESUMO

Objetivo: A Politica Nacional de Satide Mental é constituida por estratégias e diretrizes que visam organizar a
assisténcia as pessoas que necessitam de atencdo etratamento de questdes como a transtornos mentais e/ou
sobre 0 uso abusivo de alcool e outras drogas. Método: Diante das problematicas acerca das politicas ptiblicas
em saude mental, realizou-se uma revisdo integrativa da producao cientificasobre os principais desafios
encontrados neste campo. Resultados: A busca de artigos ocorreu nas bases de dados SciELO e BVSalud e
considerou publica¢des brasileiras dos ultimos 5 anos, tendo sido encontrados 16 artigos que atendiam os
critérios de inclusdo. Conclusdo: A partir da andlise, nota-se que ha diversas pautasde enfrentamento dos
profissionais da area da satide, como resisténcia em adaptar ao modelo de reforma psiquiatrica, falta de apoio
politico, dificuldades em gestdo e intersetorialidade, falta de capacitacdo dos profissionais e auséncia da
participacao da familia no tratamento do paciente.

Palavras chave: atencao a satide; politicas, planejamento e administragao emsatide; administragao de servigos

da saude.

ABSTRACT

Objective: The National Mental Health Policy consists of strategies and guidelines thataim to organize assistance
to people who need attention and treatment of issues suchas mental disorders and/or the abusive use of alcohol
and other drugs. Method: Facedwith the problems concerning public policies in mental health, a integrative
review of the scientific production on the main challenges encountered in this field was carried out. Results:
The search for articles took place in the SciELO and BVSalud databasesand considered Brazilian publications
from the last 5 years, and 16 articles were foundthat met the inclusion criteria. Conclusion: From the analysis, it
is noted that there areseveral guidelines for coping with health professionals, such as resistance to adaptingto
the psychiatric reform model, lack of political support, difficulties in management andintersectoriality, lack of

professional training and absence of family participation in thepatient's treatment.
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INTRODUCAO

Coordenada pelo Ministério da Satide, a Politica Nacional de Satide Mental consiste
em uma agao do Governo Federal que inclui estratégias e diretrizes que visam estruturar o
auxilio as pessoas que necessitam de atengdo e tratamento acercade questdes associadas a
saude mental, abrangendo a assisténcia a demandas relacionadas tanto aos transtornos
mentais como as situagoes decorrentes do uso e dependéncia de alcool e outras drogas!.

Diante das problematicas para as politicas publicas relacionadas a satide mental e
seus servigos, buscou-se realizar uma revisao sistematica de literatura cujo objetivo foi o
levantamento de artigos que apontassem os principais desafios encontrados neste campo
da saude. Tal tipo de revisdo consiste em uma modalidadede investigacao cientifica que, a
partir de estudos primadrios, analisa determinada questdao de acordo com seus proprios
objetivos2.

Para realizacao desta, utilizou-se duas bases de dados (SciELO e BVSalud), tendo
em conta o objeto de estudo, assente em critérios de elegibilidade sem ter havido um

tratamento estatistico nos resultados encontrados.

METODOLOGIA

Para elaboragao desta revisdo integrativa, adotou-se como critérios de inclusao
artigos cientificos completos, no idioma portugués (Brasil), publicados no periodo de 2016
a 2021, dispostos nas bases de dados: SciELO e Biblioteca Virtual em Satide (BVSalud), que
tratassem dos obstaculos das politicas publicas de satde mental. Excluiram-se artigos
repetidos, bem como artigos incompletos, indisponiveis, em outros idiomas, os que
abordavam o assunto, mas nao especificamente sobre dificuldades nos servigos de satde
mental e da atuagao nas respectivas politicas ptblicas e os que nao abordavam o assunto de

interesse. Foram encontradas 123 publica¢des no levantamento inicial, realizado em outubro
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de 2021. Apos leitura dos resumos, verificou-se que apenas 16 trabalhos atendiam aos
critérios de inclusao.

Os artigos e/ou trabalhos cientificos selecionados foram analisados ecategorizados
da seguinte forma: (a) caracteristicas gerais dos trabalhos: autores, anode publicagao, base de
dados, local da publicagao, idioma, pais; (b) Topico tematico: dificuldades em politicas

publicas de satide mental.

RESULTADOS

Os 16 artigos encontrados, bem como seus autores, titulo de seus trabalhos, ano de
publicagao e principais apontamentos dos mesmos sobre topicos desafiadoresna pratica e
conduta das politicas ptiblicas em satide mental podem ser vistos no quadro 1.

Dentre os artigos selecionados e analisados, observou-se o maior nimero de
publicag¢des junto a base de dados BVSalud (N = 13), seguido de SciELO (N = 3).

Nota-se que ha diversas pautas de enfrentamento dos profissionais, mostradosno
grafico 1, nos servigos de saide mental, entre elas:

Em relacdo a resisténcia dos profissionais da satide em adaptar-se ao modeloda
reforma psiquiatrica, 6 dos trabalhos selecionados (33%) contam sobre essa problematica;
sobre a falta de apoio politico aos servigos e sobre a dificuldade dos profissionais em
questdes relacionadas a gestdo e a intersetorialidade, ambos tiveramem 3 dos trabalhos
selecionados (17%) referindo-se a questao; 4 dos trabalhos selecionados (22%) referem-se a
falta de capacitagao dos profissionais em atuar nosservigos de saide mental; e por fim, as
pautas sobre a reinsercao social dos pacientese da auséncia da participacao da familia no

tratamento do paciente, ambas tiveram 1trabalho mencionando o assunto (6%).

DISCUSSAO
A partir destes resultados do grafico 1, obteve-se apontamentos fundamentais para

averiguar, a fim de melhorar a aplicacao das politicas publicas nos setores de satide mental.
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A resisténcia ao modelo de aten¢ao psicossocial

Mesmo apos a inser¢ao da reforma psiquiatrica e da abolicdo dos manicomios,
Sampaio e Junior?, afirmam que hd retrocessos na atuacao de profissionais da satde,ainda
aderindo os modelos predecessores, com énfase de tratamentos medicamentosos, excluindo
atengdes de nivel psicossocial e cuidados sob a luz dos direitos humanos. Barbosa*, ressalta
que ha um déficit enorme em servigos como os centros de atengao psicossocial (CAPS) e
em unidades de atengdo bdasica, onde muitos profissionais tendem a executar um trabalho
sem acreditar que seus pacientesapresentam melhoras e que deixem de utilizar o servigo
posteriormente.

Dias, Ferigato e Fernandes®, discorrem que ha uma baixa vinculagdo em

servicos como CAPS e o servigo de urgéncias psiquiatricas (SUP) sobre o modelo de
projeto terapéutico singular (PTS), modalidade utilizada atualmente nesses equipamentos;
aonde alguns desses dispositivos ainda utilizam na pratica modelos arcaicos, centralizados
em metodologias medicamentosas. A atual excludente eobsoleta do modelo biomédico afeta
também na relacao entre o profissional da satidee seus pacientes, vinculo fundamental para
que o PTS funcione com eficacia®.

O que sustenta a repulsa ao novo modelo € a dificuldade em transitar a antiga
ideologia de catalogar um paciente a um transtorno, antes chamado de “doenca mental”, e
apenas prescrever medicamentos; a atual que nao invalida o sofrimento dosujeito e suas
individualidades, ideais que ndo ha relacdo com as politicas publicas da reforma

psiquidtrica’.

Dificuldades em gestao, intersetorialidade e apoio politico

A rede de atencgao psicossocial (RAPS) teve avangos em instituir uma rede integral
de servigos, entretanto, de acordo com Macedo et al?, esse processo enfrenta diversos
obstaculos devido a desigualdade socioecondmica do pais e a diversidade territorial nas

diferentes regides. Afirma Macedo et al® que: “esses aspectos impactam,



53

consequentemente, na quantidade e qualidade do acesso e utilizagao dosrecursos de satde,
na capacidade resolutiva das equipes, no cuidado continuado e na atuagao no territério.”

A intersetorialidade representa um dos principios do SUS presente na Politica
Nacional de Aten¢ao Basica no Brasil (PNAB), ao ressalvar como atribui¢coes de todosos
profissionais que integram as equipes da Estratégia Satde da Familia (ESF) e Ntcleos de
Apoio a Satde da Familia (NASF) o desenvolvimento de ac¢des intersetoriais, efetivadas
através de parcerias e de recursos na comunidade que possam potencializar estas ag¢oes,
além de favorecer a integracao de projetos sociaise setores afins orientados para a promogao
de saude®. Portanto, a intersetorialidade passa a se fazer presente em diversas legislagoes e
normativas que tratam da Politicade Saide Mental, mas, na pratica, os profissionais ainda
tem dificuldade em atuar de forma intersetorial, o que tem relacdo com a propria forma com
que as politicas sociaisforam pensadas no pais'®.

Outro empecilho é a falta de apoio politico, o atual governo, como refere Bezerra'’,
nao assumem o compromisso com os cuidados territoriais, ou seja, ndao incentivam a
intersetorializacao das agOes nas politicas publicas, com a estratégia dedar énfase nos
atendimentos medicamentos, com a finalidade de lucrar e encarcerar.Além disso, Macedo,
Fontenele e Dimenstein'?, ressaltam a auséncia de auxilio politico em tratamentos
psicossociais no ambito infanto-juvenil, que como consequéncia disto, aumentam-se as
lacunas entre as necessidades de tratamento eo acesso aos servi¢os de satide mental.

Logo, a politica de satde mental evolui de forma lentificada, tendo avancos e
retrocessos ao longo de sua trajetoria por desacordos de comunicagao da rede integrativa e

a escassez de recursos que lhe é fornecido?®.

A capacitacao deficitaria dos profissionais da satade

A formacao de profissionais da satde como médicos, psicdlogos, enfermeiros,
terapeutas ocupacionais, assistentes sociais e entre outros polos da area, € mais complexa
do que simplesmente graduar-se no ambito de satide publica'®. Depende se situar das leis e

portarias ligadas aos setores das redes de atengao psicossociais;capacitar-se teoricamente
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nos fundamentos dos transtornos mentais e praticas com um olhar apurado para a demanda
além da medicagao do paciente?®.

Uma realidade de uma equipe multiprofissional neste tipo de servigo no Brasil é o
despreparado de diversos casos que podem aparecer nos dispositivos, como por exemplo,
a esquizofrenia, uma psicopatologia em que diversos atuantes do campo dasatide nao sabe
identificar ou atender as demandas conforme deveriam ser, distanciando a realidade da
proposta das politicas publicas'.

Algumas das consequéncias possiveis pelo atendimento deficitdrio de um
profissional da saude despreparado ¢ a auséncia da participa¢ao familiar de um paciente,
assim como sua lentificagdo no processo de insergao social, pois, de acordocom Fernandes,
Matsukura e Lourenco?, o acolhimento e envolvimento da familia nocuidado em satde
mental é um dos grandes desafios para o avango do campo, estando presente essa
dificuldade em todos os niveis de atengao. Este tipo de problematica acontece muitas vezes
os profissionais de satide esperam que a familia aceite e cuide da pessoa em sofrimento
psiquico intenso sem ao menos ter realizado qualquer tipo de orientagao, ou seja,
responsabilizar a familia € uma tarefa dificil e requer cuidado®.

De um outro lado, por todos esses obstaculos nos ambitos de perspectivas serem
obsoletas, intersetorialidade e enredamento, auxilio politico, despreparado profissional e o
apoio familiar; em que a inser¢ao do usudrio dos servigos do RAPS asociedade tendem a

serem desafiadores e conflituosos?!’.

CONCLUSAO

A implementagao de uma politica publica ndao se resume a publicagdes ou
cumprimentos de leis, portarias e decretos. Sem diretrizes operacionais eficazes,
planejamento local, reflexao critica e capacitagao dos agentes responsaveis pela politica, o
contetido dos papéis nao se projetam para a realidade dos servigos. Também nao surge de
ideais e sujeitos isolados, mas da juncao de varios fatores, necessitando de uma renovagao

das praticas dos servigos de satide mental.
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Uma renovacao das praticas requer ultrapassar concepg¢oes biomédicas tradicionais
e reducionistas, com a finalidade de nortear as agoes em saude em dire¢des congruentes
com o ideario do SUS que, de acordo com a Lei n° 8.080 de 19de setembro de 1990, visa
construir estratégias eficazes para melhoria da satide publica, buscando garantir o bem-
estar fisico, mental e social da populagao através da promocao, protegao e recuperagao da

saude!s.
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