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A enfermagem é uma arte, e para
realiza-la como arte, requer uma
devocao téo exclusiva, um preparo
tao rigoroso, quanto a obra de
qualquer pintor ou escultor.”
(Florence Nightingale).



RESUMO
EDUCACAO PERMANENTE EM UM CENTRO DE ATENCAO
PSICOSSOCIAL DE ALCOOL E OUTRAS DROGAS: UM PROJETO DE
INTERVENCAO

SOUZA. R. M. EDUCACAO PERMANENTE EM UM CENTRO DE ATENCAO
PSICOSSOCIAL DE ALCOOL E OUTRAS DROGAS:um projeto de
intervencao. Orientador: Arthur de Almeida Medeiros 2022. Trabalho de Concluséo de
Curso (P6s-graduacéo lato sensu em Salde Pablica) — Escola de Satde Publica Dr. Jorge
David Nasser, Secretaria de Estado de Saude, Mato Grosso do Sul, Campo Grande, 2022.

mama enfermagem@hotmail.com

Introducéo: A Educagdo Permanente no Brasil tem sido embasada por uma politica no
desenvolvimento humano para o Sistema Unico de Salde, implementando acdes de
educacdo permanente, para fomentar conhecimentos sobre o trabalho na satide mental e
no Centro de Atencdo Psicossocial de Alcool e outras drogas (CAPS AD). E uma
estratégia politico- pedagodgica que toma como objeto os problemas e necessidades
emanadas do processo de trabalho em saude, e relaciona o ensino, a atencdo a saude, a
gestdo do sistema e a participacdo do controle social. Objetivo: desenvolver uma
proposta de intervencdo pra atender as demandas e necessidades de qualificacdo que
surgem na dindmica e no dia a dia do trabalho. Materiais e método: Reunides com 0s
terapeutas de referéncia do CAPS AD de Trés Lagoas-MS sobre educacdo permanente
através de roda de conversa com exposicdo de materiais explicativos, leitura
compartilhada e palestras. Resultados: qualificacdo do profissional, buscando
aperfeicoar novos conhecimentos, novas habilidades e competéncias em sua area de
atuacdo. Consideracdes finais: O projeto de intervencdo apresentado trouxe grandes
beneficios, para troca de conhecimentos e o aprimoramento de novos conceitos de
trabalho, e péde contribuir para a solucdo de problemas, transformando ideias em ac¢oes,
com o fim de alcancar objetivos especificos dentro dos limites de um or¢camento e de um
periodo de tempo.

Descritores: Sistema Unico de Saude. Centros de Atencdo Psicossocial. Educacio
permanente.
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1. INTRODUCAO

A historia do SUS, o sistema Unico de saude comeca a partir da 82 conferéncia nacional
de salde que aconteceu em 1986, onde pela primeira vez na histéria do pais, essa conferéncia
permitiu a participacdo da sociedade civil organizada no processo de construgdo de um novo
ideario para a saude. (BRASIL, 2007)

Enquanto se aprofundavam as discussdes sobre o financiamento e a operacionalizacdo
para a constituicdo do Sistema Unico de Satde (SUS), a partir de julho de 1987, criou-se o
Sistema Unificado e Descentralizado de Saude (SUDS), cujos principios basicos eram, também:
a universalizacdo, a equidade, a descentralizacdo, a regionalizacdo, a hierarquizacdo e a

participacdo comunitaria (BRASIL, 2011).

Em 1988, teve a institucionalizacdo do SUS pela Constituicdo Federal de 1988, com
disposi¢des sobre a Seguridade Social nos artigos 194 e 195 e, em relacdo a satde, nos artigos
196 a 200; em 1990 houve a regulamentacdo do SUS pelas Leis Organicas da Saude: Lei n°
8080/1990, que dispde sobre as condi¢Ges para a promoc¢do, a protecdo e a recuperacdo da
salde, a organizagdo e o funcionamento dos servigos correspondentes e da outras
providéncias; e a Lei n°® 8142, que dispde sobre a participacdo da comunidade na gestdo do
SUS e sobre as transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros na area da salde e
da outras providéncias. (LEI 8080/90)

Conforme a Constituicdo Federal (CF) de 1988, os artigos que dispdem sobre o0 Sistema
Unico da Satde- SUS:

Art. 196. A saude é direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais e
econémicas que visem a reducdo do risco de doenca e de outros agravos e ao acesso universal

e igualitario as acdes e servicos para sua promogao, protecao e recuperacao;

Art. 197. Sdo de relevancia publica as acdes e servicos de saude, cabendo ao Poder Publico
dispor, nos termos da lei, sobre sua regulamentacdo, fiscalizacdo e controle, devendo sua
execucao ser feita diretamente ou através de terceiros e, também, por pessoa fisica ou juridica

de direito privado;

Art. 198. As acles e servicos publicos de salde integram uma rede regionalizada e
hierarquizada e constituem um sistema Unico, organizado de acordo com as seguintes diretrizes:

| - descentraliza¢do, com direcdo Unica em cada esfera de governo; Il - atendimento integral,



com prioridade para as atividades preventivas, sem prejuizo dos servicos assistenciais; Il -

participacdo da comunidade;

Art. 199. A assisténcia a sadde € livre a iniciativa privada. § 1° - As instituicGes privadas
poderdo participar de forma complementar do sistema tnico de satde, segundo diretrizes deste,
mediante contrato de direito publico ou convénio, tendo preferéncia as entidades filantropicas
e as sem fins lucrativos. § 2° - E vedada a destinagdo de recursos publicos para auxilios ou
subvenc@es as instituicdes privadas com fins lucrativos. § 3° - E vedada a participacio direta
ou indireta de empresas ou capitais estrangeiros na assisténcia a saude no Pais, salvo nos casos
previstos em lei. § 4° - A lei disporé sobre as condi¢des e os requisitos que facilitem a remocgéo
de 6rgdos, tecidos e substancias humanas para fins de transplante, pesquisa e tratamento, bem
como a coleta, processamento e transfusdo de sangue e seus derivados, sendo vedado todo tipo

de comercializacao;

Art. 200. Ao sistema unico de satde compete, além de outras atribui¢cdes, nos termos da lei: |
- controlar e fiscalizar procedimentos, produtos e substancias de interesse para a salde e
participar da producdo de medicamentos, equipamentos, imunobioldgicos, hemoderivados e
outros insumos; 11 - executar as agdes de vigilancia sanitaria e epidemiolégica, bem como as de
salde do trabalhador; Il - ordenar a formacdo de recursos humanos na area de saude; IV -
participar da formulacdo da politica e da execucdo das acbes de saneamento béasico; V -
incrementar em sua area de atuacao o desenvolvimento cientifico e tecnoldgico; V1 - fiscalizar
e inspecionar alimentos, compreendido o controle de seu teor nutricional, bem como bebidas e
aguas para consumo humano; V11 - participar do controle e fiscaliza¢do da producao, transporte,
guarda e utilizacdo de substancias e produtos psicoativos, toxicos e radioativos; VIII - colaborar
na protecdo do meio ambiente, nele compreendido o do trabalho. (BRASIL, 1988)

De acordo com a Constituicdo Brasileira, em seu artigo 200, é dever do estado ordenar
a formacao de recursos humanos na area da satde. Com isso, em 13 de fevereiro de 2004 através
da portaria 198-GM foi implementada a Politica Nacional de Educacdo Permanente em Saude
como estratégia do Sistema Unico de Salde para a formacdo e o desenvolvimento de
trabalhadores para o setor. (ALMEIDA.2016)

Com o objetivo de atender as demandas e necessidades de qualificacdo que surgem na
dindmica e no dia a dia do trabalho no CAPS AD, foi proposto um projeto de intervencao de
Educacdo Permanente.

A educacdo permanente tornou-se fundamental para a consolidacdo do SUS.
(MEDEIROS, 2016).



Segundo Almeida (2016) a Educacdo permanente é uma proposta politico-pedagogica
que favorece, aos trabalhadores, um processo de ensino aprendizagem dentro do seu cotidiano
laboral. Tal processo defende uma filosofia de reflexdo e critica sobre os processos de trabalho
dos profissionais.

As préticas de Educagdo Permanente foram pensadas a partir da criacdo do Sistema
Unico de Satde (SUS), que coloca em evidéncia a necessidade de mudanca na formagio
profissional em saude. Essas praticas vdo ao encontro destes profissionais para identificar as
necessidades de formacéo e também de desenvolvimento dos trabalhadores de saude; a proposta
é produzir um cuidado mais humanizado e positivo sobre a satde individual e coletiva da
populacdo, promovendo transformacdo nas praticas. (TERRES, 2018).

De acordo com Elias, (2009) A educagdo permanente € uma proposta de intervencdo
gue estd ancorada em uma perspectiva de educacgdo enquanto possibilidade de construir espacos
coletivos para reflex&o e avaliacdo das agdes produzidas durante o processo de trabalho em
equipes.

A Educacdo Permanente em Salde apresenta-se como uma proposta de acdo estratégica
capaz de contribuir para a transformacao dos processos formativos, das praticas pedagdgicas e
de saude e para a organizacao dos servigos, empreendendo um trabalho articulado entre o
sistema de salde, em suas varias esferas de gestdo, e as instituicbes formadoras. (BRASIL,
2004).

A educagdo permanente é a realizagdo do encontro entre o
mundo de formacao e o mundo de trabalho, onde o aprender e o
ensinar se incorporam ao cotidiano das organizacbes e ao
trabalho. Propde-se, portanto, que os processos de qualificacdo
dos trabalhadores da satde como referéncia as necessidades de
salde das pessoas e das populagdes, da gestdo setorial e do
controle social em salde e tenham como objetivos a
transformacdo das préticas profissionais e da propria
organizacdo do trabalho e sejam estruturados a partir da
problematizacdo da atuagdo e da gestdo setorial em salde.
(BRASIL, 2004)

A educacdo continuada € definida como um conjunto de atividades educativas para
atualizacdo do individuo, onde é oportunizado o desenvolvimento do funcionario assim como
sua participacdo eficaz no dia-a-dia da instituicho. Como fatores que influenciam na
aprendizagem e nas mudancas educacionais, estdo o0 conhecimento e a préatica atualizados, onde
cria-se no funcionario necessidades de readaptacéo e reorientagdo no seu processo de trabalho,

0 que subsidia a implantacdo da estratégia de educacdo continuada. (PEIXOTO, 2013)
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Segundo Freire et al (2020) A Educacdo Permanente em Salde (EPS) é considerada
poderosa ferramenta para a formacdo dos profissionais de satde. Assim, torna-se ndo somente

um instrumento técnico- pedagogico, mas instrumento politico para os trabalhadores.

Pinheiro et al (2019) define que a atualizacdo permanente dos trabalhadores torna-se
cada vez mais complexa, a medida que os conhecimentos e saberes tecnoldgicos se renovam de
forma cada vez mais rapida na area da saude, e pode-se pensar na flexibilidade que o CAPS
propde para que os profissionais interajam e construam suas praticas, por meio da soma dos,
saberes, da interacdo e da consciéncia de que existem conhecimentos que sdo tdo necessarios

ou mais, do que saber técnico.

As ac¢des de Educacao Permanente buscam a formacao de um profissional critico, capaz
de aprender a aprender, de trabalhar em equipe, de levar em conta a realidade social, para prestar

uma assisténcia humana e de qualidade (CECCIM, 2005).

A educacdo permanente em saude (EPS) tem como objeto de transformacéo o processo
de trabalho, orientado para a melhoria da qualidade dos servicos e para a equidade no cuidado
€ N0 acesso aos servicos de saude. Parte, portanto, da reflexdo sobre o que esta acontecendo no

servico e sobre o que precisa ser transformado.

A educagdo permanente e continuada em saude € uma estratégia de melhoria nas préaticas

de cuidado.

A educacdo permanente melhora as praticas de forma mais especificas e pode ser mais
célere. Ja a educacdo continuada constréi um conhecimento mais global e modifica praticas,
respeitando as inovacgdes das ciéncias relacionadas a profisséo.

Uma das finalidades da Educacdo Permanente € impulsionar a integralidade,
favorecendo a articulacdo entre a Educagédo e os trabalhadores, ampliando a capacidade

resolutiva dos servigos.

O papel da educacdo permanente ndo € um processo didatico-pedagdgico, é um processo
politico-pedagdgico; ndo se trata de conhecer mais e de maneira mais critica e consciente, trata-
se de mudar o cotidiano do trabalho na satde e de colocar o cotidiano profissional em invencgéo

viva (em equipe e com 0S USUArios).

Na formac&o do profissional da satde, em muitas faculdades ndo existe enfoque no SUS,
ha faculdades que a grade curricular ndo contempla nem a matéria sobre nosso Sistema Unico
de Saude, pois formar profissionais para atuar no sistema tnico de satde sempre foi um desafio.

Trazer o campo da realidade, da pratica do dia a dia de profissionais, usuarios e gestores é
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fundamental para a resolu¢do dos problemas encontrados na assisténcia a salde e para a

qualificacdo do cuidado prestado aos sujeitos.

Batista e Goncalves (2011) citam que,

A mudanca na formagdo académica de estudantes e professores
do campo da salde também se tem mostrado necessaria. O
significado da formagcéo e a qualificacdo do cuidado devem estar
presentes nos processos educativos para os profissionais de
salde. O ideal de profissional que queremos para 0 nosso
Sistema de Salde pode ser atingido se reconhecermos as
necessidades e o poder criativo de cada um, ouvir o que cada um
tem para dizer e refletir sobre a pratica profissional inicialmente
cheia de valores e de significados, os quais, muitas vezes, se
perdem pelo caminho. Precisamos recuperar esses valores em
nossos espacos de trabalho, nos centros formadores, nas
universidades. Este € 0 nosso desafio.

No campo da salde mental, h& portarias que enfatizam a importancia da formacéo de
recursos humanos, como a de n° 816, de 30 de abril de 2002, que prevé um programa de
capacitacdo de recursos humanos para os CAPS AD, incluindo a locacdo de recursos
financeiros; e a anterior, de n® 336, de 19 de fevereiro de 2002, que trata, entre outros assuntos,
da capacitacdo para os CAPS. Nas duas, se propde uma aprendizagem que articule trabalho e
ensino, com o envolvimento de todos (SILVA, D. L. S.; KNOBLOCH. F, 2016)

Com o decorrer dos anos, existiram algumas estratégias de operacionalizagdo como as
NOBs (Norma Operacional Basica), as NOAs (Norma Operacional de Assisténcia a Saude), até
chegar no Pacto de Gestdo. Algumas estratégias foram implantadas, entre elas, a Estratégia de
Saude da Familia, Politica Nacional de Humanizacdo, etc. Essas estratégias tem o objetivo de
contribuir para a reformulacdo do modelo, onde temos mais integralidade a saude, de acordo

com os principios de diretrizes do SUS.

Mesmo com todas essas mudancas ainda temos profissionais de salde defasados, pouco
qualificados, com isso tudo, temos necessidade de educacdo permanente e continuada, para
poder contribuir na melhoria da qualidade de atendimento prestado aos usuarios e replicacéo
de conhecimentos entre os profissionais, para fortalecimento e qualificacdo da atencéo a salde.

De acordo com Ferreira (2014) Educacdo Permanente para a equipe de Enfermagem de
salde mental exige, além de programas educacionais baseados na definicdo de competéncias
especificas, processos educativos criticos que visem o desenvolvimento de conhecimentos
interdisciplinar, bem como a necessidade da criagdo e adogéo de politicas publicas educativas
que contribuam para a promogéo da satde, implementando o trabalho em equipe com os demais

profissionais, com 0s usuarios, 0s gestores e a comunidade
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2. OBJETIVOS

2.1. Objetivo geral
Implementar acOes de educacdo permanente para fomentar conhecimentos sobre o

trabalho na saide mental no CAPS AD na cidade de Trés Lagoas-MS

2.2. Objetivos especificos

-Qualificar as acdes de saude ofertada pelos profissionais do CAPS AD;
-Fortalecer as a¢Ges da equipe com foco na transformacdo de praticas técnicas e sociais
por meio da realizacdo de uma pedagogia centrada na resolutividade de problemas sendo

realizada dentro do ambiente de trabalho.
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3. PERCURSO DA INTERVENCAO

3.1 Publico-alvo
A intervencao foi realizada com os profissionais da equipe multiprofissional e os

terapeutas de referéncia da unidade CAPS AD de Trés Lagoas.

3.2 Local de intervencéao
Realizada na prépria unidade, CAPS AD, situada na Rua Itacil Pereira Martins n® 1520,
Bairro Santos Dumond; unico Centro de Atencédo Psicossocial que atende usuarios de alcool e

drogas no Municipio de Trés Lagoas.

3.3 Acdes realizadas

As acbes foram realizadas através de reuniGes com quatro encontros entre a
Coordenacéo e Equipe em roda de conversa, para apresentacdo de propostas do projeto de
intervencdo de Educacdo Permanente com o objetivo de transformar préticas e técnicas sociais
no ambiente de trabalho, promover mudancas institucionais e fortalecer acdes de equipes

institucionais, associado & metodologia de “Arvore de Problemas”.

As reunides sdo imprescindiveis para que tudo funcione, e por meio delas, é possivel
melhorar a comunicacdo e o relacionamento interpessoal das equipes. Assim, garantir uma
maior produtividade e eficiéncia nas tarefas desenvolvidas, respondendo as demandas e
necessidades de qualificacdo que surgem na dindmica e no dia a dia do trabalho. Os espacos de
encontros dos profissionais S0 momentos para o pensar sobre o fazer, para avaliar, e contribuir

para as tomadas de decisoes.

Para Oliveira, et al (2015), embora a Arvore de Problemas seja um instrumento
precipuamente voltado para o delineamento de projeto de mudanca a partir da identificacdo de
problemas, também é vidvel usar a arvore para uma visao mais estreita, e particularmente mais
util ao gestor que ja se encontra no meio de um processo de mudanca iniciado pela alta direcdo
da instituicéo.

Atividade 1. Saude Mental no SUS

Primeira reunido - 15/03/2022 - realizada pelo coordenador e equipe multiprofissional,
tema: Satde mental no SUS - os centros de atencéo psicossocial.
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A reunido aconteceu da seguinte maneira: o coordenador convidou para a reunido todos
os profissionais da unidade, e para que houvesse uma participacao efetiva dos funcionérios da
Unidade, fez um cronograma com horario especial de atendimento aos usuarios, com um
periodo livre para que todos os funcionarios da unidade pudessem participar deste encontro. A
reunido foi realizada em forma de roda de conversa, com distribuicdo do Manual do Ministério
da Saude: tema: Satde mental no SUS - os centros de atencao psicossocial, através de uma
leitura compartilhada tomaram conhecimento de como funciona um CAPS AD com discussao

sobre o tema.

Os CAPS sdo instituicdes destinadas a acolher os pacientes com transtornos mentais,
estimular sua integracéo social e familiar, apoia-los em suas iniciativas de busca da autonomia,

oferecer-lhes atendimento médico e psicolégico. (BRASIL, 2004)
Atividade 2. Importéancia da Educacdo Permanente

A segunda reunido que foi realizada 29/03/2022, realizada em uma roda de conversa
com os terapeutas de referéncia da unidade, equipe multiprofissional, na qual contamos com,
terapeuta ocupacional, psicologa, farmacéutico, enfermeiras e assistente social. Nesta reunido
discutimos sobre a importancia da educacdo permanente na unidade de salde, e que muitos
profissionais caem de paraquedas em um lugar até entdo desconhecido, ndo tem noc¢do nenhuma
de como é o funcionamento de um CAPS, de como ¢é trabalhar na saude mental, de como é uma

escuta qualificada.

Como a CF/88 cita em seu artigo 200, I11- que é dever do Estado ordenar a formacéo de
recursos humanos na area da saude, logo o Estado tem uma obrigacdo com os profissionais, a

importancia de oferecer capacitacoes.

Segundo Ceccim (2005) a Educacdo Permanente em Salde constitui estratégia
fundamental as transformacdes do trabalho no setor para que venha a ser lugar de atuacdo
critica, reflexiva, propositiva, compromissada e tecnicamente competente. Ha necessidade,

entretanto, de descentralizar e disseminar capacidade pedagdgica por dentro do setor.

Foi proposto aos participantes colocar em um cartaz referéncias sobre educagéo
permanente, surgiram muitas definicbes como: aprendizagem, capacitacdo, busca de
conhecimento, atualizag&o, etc. com esta proposta deu pra compreender quais as percepcdes de
cada profissional sobre esta tematica. Muitos com visdes semelhantes, e outros com algumas
divergéncias sobre a forma que entendem. Apds a reunido, em conversa com os terapeutas de

referéncia percebeu-se a necessidade de manter os encontros de educa¢do permanente, como
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parte das atividades da equipe, ficando agendado novos encontros uma vez por semana, as
tercas-feiras.

Segundo Silva e Knobloch, (2016) inicia-se com a constatacdo da importancia do espaco
de EP para todos os profissionais, mesmo quando se percebem, entre eles, diferentes
concepcOes em relacdo a esse dispositivo. Ha o reconhecimento do grupo sobre as diversas
estratégias para se atingir a formacdo em servico, tal como € reivindicado e desenvolvido neste
CAPS.

Atividade 3. Rede de Atencéo Psicossocial -RAPS

Terceira reunido dia 31/03/2022, sobre redes de atencdo a salde - rede de atencdo
psicossocial- RAPS, realizada em forma de roda de conversa, foi feita leitura do manual da
RAPS em duplas, para conhecer melhor a rede, quem faz parte dela, e foi exposto um estudo
de caso sobre um paciente rodando pela rede, onde foi mostrado a falha dos profissionais por

desconhecerem o funcionamento da rede de atencdo psicossocial.

Atividade 4. Arvore de problemas

Quarta reunido dia 26/04/2022, reuniu os terapeutas de referéncia do CAPS AD, que
tinham conhecimento do contexto do problema e da realidade da instituicdo, para reunido
semanal de educacdo permanente, realizada em formato de roda de conversa com langamento
livre de ideias relacionadas a situacdo, para que todos pudessem se interagir e explanar melhor
suas opinides, sendo proposto a elaboracgdo da arvore de problemas, onde foi mostrado sobre a
importancia da exposi¢do dos problemas da unidade com a tentativa de sanar ou melhorar a
maioria deles.

Arvore de Problemas é uma metodologia de diagndstico elaborada para facilitar a
visualizacdo de um problema, suas causas e seus efeitos, parte da identificacdo da ideia principal
do problema e segue buscando diferenciar fatores que sdo causas e fatores que sdo
consequéncias daquele problema identificado. (OLIVEIRA, ZILBOVICIUS, TARCIA, 2015).
Além disso, quando se discute coletivamente um assunto, tém-se a oportunidade de trata-lo sob
varias abordagens e pontos de vista diferentes

A identificacdo de causas e efeito com o uso da arvore problema e principalmente a
discussdo durante seu uso possibilita a criacdo de medidas que, por mais que ndo consigam

solucionar o problema, podem minimiza-lo (SOUZA, 2010).
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4. RESULTADOS E DISCUSSAO

O trabalho foi realizado na unidade de saude no CAPS AD de Trés Lagoas-MS com a
participacdo dos profissionais da unidade, sendo todos maiores de 18 anos. O grupo foi formado

por profissionais que participam semanalmente de reunido de equipe.

A concepgdo de reunido de equipe ocorre da necessidade de que objetivos comuns
sejam instituidos, com elaboracdo de um plano de trabalho onde se estabelecam prioridades e
0s integrantes da equipe criem as condicOes, tanto para o crescimento individual, quanto
coletivo, com a intencdo de ofertar um cuidado centrado no usuario e na comunidade
(FIGUEIREDO, 2012)

Foi solicitado espaco nas reunides e ocorreram em quatro encontros para que o tema
pudesse ser mais explorado, a primeira reunido realizada com todos os funcionarios da unidade,
teve duracdo de 3 horas, a segunda e a terceira tiveram duracdo de uma hora e meia e foi
realizada somente com os terapeutas de referéncia da unidade, e a quarta reuniéo teve duracao

de 2 horas.

As reunides foram realizadas em formato de roda de conversa para que todos pudessem

se interagir e poder discutir mais sobre os temas.

As rodas de conversa proporcionam a integracdo entre os sujeitos e estimulam a
comunicacéo e a partilha de sentimentos, opinides e discussdes, tornando-se assim espagos de
cuidados que contribuem de forma direta para a promocao da satde mental. (COSTA, 2015).

A primeira reunido que foi realizada para todos os servidores da unidade de saude, foi
perguntado pelo coordenador a todos, 0 que sabiam sobre CAPS, se ja haviam visto ou lido o
Manual do Ministério da Saude, Saiude Mental no SUS: Centros de Atencdo Psicossocial, foi
realizado uma leitura do manual e discutido, na pagina 9 do manual foi frisado que os CAPS
sdo instituicbes destinadas a acolher os pacientes com transtornos mentais (BRASIL, 2004) no
caso do CAPS AD, os pacientes que tém vicios, na pagina 13 discutimos o que os CAPS visam
e vimos o que ja aplicamos na nossa rotina e o que podemos incluir ou aprimorar, foi falado
sobre os terapeutas de referéncia e sobre acolhimento na unidade, que o primeiro acolhimento
€ na recepgdo, na pagina 17 traz sobre as atividades terapéuticas que devem ser ofertadas em
um CAPS tais como: atendimento individual, atendimento em grupo, atendimento para a
familia, atividades comunitarias, reunides, sdo diversas as atividades ofertadas para um melhor

atendimento ao usuario.
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No Brasil as instituicbes que prestam assisténcia aos usuarios de drogas s&o,
principalmente, as unidades de saude mental (Centros de Atengdo Psicossocial — CAPS, Centro
de Atencdo Psicossocial Alcool e outras Drogas — CAPS AD e hospitais) e as comunidades
terapéuticas. (MEDEIROS, 2014)

Silva (2010) destaca o papel do CAPS que é o de promover, a partir da prestacdo de
servicos de satde mental e do acompanhamento social, o desenvolvimento da autonomia e da
cidadania dos usuarios, reintegrando-os a vida social e a convivéncia familiar. Ao final dessa
reunido com toda a equipe da unidade foram esclarecidas muitas davidas e proporcionou
espacos de aprendizagem, de troca e de vivéncia entre gestores e equipe. Concluiu-se, que
diante das dificuldades encontradas na rotina de trabalho no CAPS AD, a importancia da
qualificacdo continua das equipes € uma demanda que se apresenta de maneira emergencial,

Os CAPS sdo de grande importancia para a assisténcia ao portador de transtornos
mentais, pois esses servicos de salde sdo destinados ao acolhimento da demanda das pessoas
com transtorno mental, em especial os transtornos severos e persistentes no seu territério de
abrangéncia, garantindo um ambiente acolhedor mediante a presenca de profissionais
responsaveis e capacitados durante todo o periodo de funcionamento da unidade. (BARBOSA
et al 2017)

As reunides em equipe podem ser caracterizadas como momentos de didlogos, nos quais
é possivel elaborar planos de atendimento para cada individuo e cada familia, (VOLTOLIN, et
al. 2019), sdo oportunidades para a socializacdo do conhecimento, planejamento conjunto e
subsidios para tomadas de decisfes mais assertivas. Além disso, as reunides contribuem para

readequacao do processo de trabalho.

As reunifes sdo importantes lugares para uma construcdo efetiva do trabalho, pois
favorecem a discussdo de casos, a expressdo de opinides e o dialogo interdisciplinar.
(VOLTOLINI, B.C.; et al. 2019).

No trabalho em salde é imprescindivel o desenvolvimento de uma pratica comunicativa
orientada para um entendimento mutuo, e para o desenvolvimento de acBes em sadde. E a
ampliacdo de zonas de trocas, de graus de comunicacao, de constru¢des conjuntas que confere
resisténcia aos espacos coletivos e seus usos. Portanto, a reunido de equipe pode ser pensada
como uma boa prética quando possibilita encontros para a ampliagdo da comunicagéo entre 0s
profissionais. (SANTOS et al, 2017)
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Em termos de EPS, o Ministério da Saude (2018) define-o como "aprendizagem no local
de trabalho", em que "aprendizagem” e “ensino™ sdo integrados nas operagdes do dia-a-dia das
empresas e do local de trabalho. A EPS baseia-se na aprendizagem significativa e na capacidade
de modificar as praticas profissionais e ocorre no cotidiano do trabalho (BRASIL, 2018).

Como Barbosa (2017) apurou em sua pesquisa, muitos profissionais se sentem
despreparados para estar no servico de saude, e com os profissionais da unidade CAPS AD de
Trés Lagoas, foi bem parecido, principalmente por lidarem com pacientes que usam
entorpecentes, pois muitos nunca viram nada sobre a dependéncia quimica. Relato que em uma
conversa na especializacdo de saude publica, falei sobre os usuérios, sobre hoje terem um
celular para contato e amanhd ndo terem mais, pois vendem para consumir drogas, uma
realidade que s6 sabe que estd dentro da saude mental, dentro de um servi¢co que oferta
tratamento para dependentes quimicos. Também foi comentado sobre a formacdo de
profissionais da area da salde, que tem faculdades que ofertam cursos que ndo tem a matéria
SUS em sua grade curricular, ou seja, cada vez teremos menos profissionais preparados para
trabalharem na salde publica no Brasil.

De acordo com Mitre (2008), na maioria dos cursos da area de salde, as diretrizes
curriculares sugerem a avaliagdo como uma atividade permanente e indissociada da dindmica
ensino-aprendizagem, a qual deve acompanhar os avangos dos discentes e reconhecer a tempo
suas dificuldades, para intervir com sensibilidade.

A avaliacdo deve ser um processo amplo, que provoque uma reflexao critica sobre a
pratica, no sentido de captar seus progressos, suas resisténcias, suas dificuldades e possibilitar
deliberacdes sobre as acdes seguintes (MITRE, 2008)

Com base nos relatos dessa reunido, percebe-se que a experiéncia profissional que o
funcionario tem é baseada no seu dia a dia, pois a formacao é bem distante da realidade.

No final dessa segunda reunido foi dito que faltam ofertas de cursos, de capacitacdes e
incentivo para a melhoria e aprimoramento de conhecimentos. Pois desde quando a pessoa entra
no servigco ndo ha uma educagdo continuada para aprender a mexer no sistema, por exemplo,
sempre € alguém que aprendeu com outro alguém e esta te passando o que sabe, sem saber se
esta realmente certo o que esta fazendo. Outro fator que interfere, € a rotatividade de servidores
da unidade e o tempo para conseguirmos implementar essa educagao permanente.

Segundo Pinheiro (2019), a transformacao das préaticas e modo de cuidar, a partir da
formacéo dos profissionais da area da saude € uma condicdo para a consolidagdo do SUS, e que
exigem mudangas no modo de ensinar e aprender. Ainda a mesma autora traz que a EPS propoe

acOes facilitadoras aos processos de trabalho, fundamentais na mudanga de modelos de atengéo
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a saude, mas que precisa ser compreendida, como uma tecnologia que o trabalhador pode dispor
e utilizar no processo de trabalho, muitas vezes sem a devida valorizagdo. E uma estratégia que
deve ser colocada no cotidiano da gestao.

Na terceira reunido realizada dia 31 de marco de 2022 foi falado sobre a Rede de
Atencdo Psicossocial (RAPS), que foi instituida pela Portaria n 3088, de 23 de dezembro de
2011, republicada em 21 de maio de 2013 e revogada pela Portaria de Consolidagéo n3, de 28
de setembro de 2017, que trata da consolidacdo das normas sobre as redes do Sistema Unico de
Saude (BRASIL, 2017)

A Politica Nacional de Satude Mental busca consolidar um modelo de atengdo aberto e
de base comunitaria. A proposta é garantir a livre circulagdo das pessoas com problemas
mentais pelos servicos, pela comunidade e pela cidade. (BRASIL, 2013).

A Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS) é destinada as pessoas em sofrimento psiquico
ou transtorno mental e com necessidades decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas no
ambito do SUS. (GARCIA, REIS. 2018)

Segundo Garcia e Reis (2018) a finalidade da Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS) é
a criacdo, ampliacdo e articulacao de pontos de atencédo a salde para as pessoas com sofrimento
ou transtorno mental e com necessidades decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas.
A Rede é composta por servicos e equipamentos variados, tais como: Atencdo Basica e Salde
(Unidade Basica de Salde; Equipes de Atencdo Basica para populacdes em situacdes
especificas (consultério na rua e equipe de apoio aos servicos do componente atencdo
residencial de caréater transitorio); Nacleo de Apoio a Saude da Familia; Centro de Convivéncia
e Cultura. Atencdo Psicossocial: CAPS 1, CAPS II, CAPS I1lI, CAPS AD, CAPS AD lIlI,
CAPSiI. Atencdo de Urgéncia e Emergéncia: Unidade de Pronto Atendimento (UPA); Servico
de Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU); Sala de estabilizacdo; Portas hospitalares de
Atencdo a urgéncia/ Pronto Socorro. Atencdo Residencial de Carater Transitorio: Unidade de
Acolhimento Adulto; Unidade de Acolhimento Infanto-Juvenil; Servigo de Atencdo em Regime
Residencial. Atencdo Hospitalar: Leitos de Psiquiatria em Hospital Geral; Servico Hospitalar
de Referéncia. Estratégias de Desinstitucionalizagdo: Servico Residencial Terapéutico;
Programa de Volta para Casa. Estratégias de Reabilitacdo Psicossocial: Cooperativas Socialis;
Empreendimentos Solidarios e Iniciativas de Trabalho e Renda.

Apols a explanacdo dos componentes da RAPS, percebeu-se que os terapeutas de

referéncia ndo conheciam a estrutura da rede, pois para asseverar o tratamento das pessoas que
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sdo usuarios de substancias quimicas, é necessario trabalhar em rede para conseguirmos um
resultado melhor.

O processo de construcdo dos servicos de Atencdo Psicossocial também tem revelado
outras realidades, isto €, as teorias e os modelos prontos de atendimento vdo se tornando
insuficientes frente as demandas das relagdes didrias com o sofrimento e a singularidade desse
tipo de atencao.

E preciso criar, observar, escutar, estar atento & complexidade da vida das pessoas, que
€ maior que a doenca ou o transtorno. Para tanto, € necessario que, ao definir atividades, como
estratégias terapéuticas nos CAPS, se repensem 0s conceitos, as praticas e as relagdes que
podem promover salde entre as pessoas: técnicos, usuarios, familiares e comunidade.
(BRASIL, 2004)

No municipio de Trés Lagoas-MS, durante a pandemia foi implementado o
matriciamento nas Unidades Basicas de Saude, qualificada, acompanhando e direcionando o0s
usuarios que buscam tratamento na salde mental, tornando assim mais factivel o tratamento a
ser realizado, ja que existe unidades basicas em todos os territorios, apos essa implementacao
foi percebido maior busca de ajuda nas unidades corretas, acarretando a maior adesdo do
usuario do servico, mesmo os CAPS sendo portas abertas. Foi de suma importancia a
implementacdo desse servigo, como também a instalacdo do Consultério de Rua, em outubro
de 2021, no qual o CAPS AD tem trabalhado conjuntamente para melhor atendimento daqueles
pacientes que ndo querem ir até a unidade de salde.

Na quarta reunido realizada dia 26 de abril de 2022, reuniram-se o0s terapeutas de
referéncia da unidade de saude CAPS AD. Foram distribuidos papeis e canetas para cada
participante realizar a atividade, onde cada um fez um diagndstico e escreveu sobre a realidade
do Centro de Atencdo Psicossocial alcool e outras Drogas. Os terapeutas discutiram sobre a
percepcao de cada um, e elaboraram um diagrama da arvore de problemas, descrevendo sobre
as condicdes de trabalho apontando as principais causas e consequéncias geradas pelas
dificuldades em realizar pequenas tarefas de rotina do CAPS AD. Os profissionais relataram
sobre a falta de incentivo, que gera uma frustacdo no trabalho e expressaram em suas falas a
falta de discussGes no tempo de ensino sobre a questdo do uso de drogas. A auséncia de
formagéo especifica e a falta de experiéncia para a atuacdo podem criar um distanciamento
entre 0 ensino e o trabalho, o que revela um despreparo para a pratica exigida no cotidiano dos
servigos quando comecam a trabalhar no CAPS AD. Dentre as categorias profissionais que
integram a equipe do CAPS AD, o terapeuta de referéncia disse ter encontrado bastante

dificuldade para algumas situaces, e identificou a necessidade de qualificagdo profissional e a
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falta de investimentos dos gestores, na compra de insumos, e na infraestrutura a fim de melhor
adequar a rotina dos servigos.

A Arvore é utilizada como forma de se focar no problema e em suas verdadeiras causas
e ndo, na minimizacdo de suas consequéncias ou efeitos. (OLIVEIRA, ZILBOVICIUS,
TARCIA, 2015).
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DIAGRAMA DA ARVORE DE PROBLEMAS DO CAPS AD
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5. CONSIDERACOES FINAIS

Ap0s as reunides realizadas, pode-se notar o quao despreparados muitos trabalhadores
estdo para trabalhar com salde, nesse caso na saude mental, esse desconhecimento vem desde
a formacdo até o inicio do trabalho na unidade, sendo questionado o porqué dos trabalhadores
da salde ndo participarem de um curso de capacita¢do quando iniciam seu trabalho, ja que em
muitas outras profissdes isso acontece, tanto para entender rotina da unidade, quanto para saber
operar no sistema e para ter uma melhor qualificagéo, pois o receio, medo de errar ou de néo
saber executar o trabalho da forma correta é grande, e quem é da &rea da salde sabe que ndo
sdo permitidos erros grotescos, pois vocé esta lidando com a vida do proximo. So é cobrado do
servidor, mas muitas vezes ndo dao a qualificacdo necessaria para executar aquilo que se é

cobrado. Nota-se que tudo muda de gestdo para gestdo, infelizmente isso é um fato.

Pinheiro et al (2019) afirmam que acbGes de Educacdo Permanente em Saude sdo
potencialmente constitutivas e qualificadoras do processo de trabalho em salde, e precisam ser
valorizadas e incorporadas ao cotidiano dos servigos de saude mental, como um modo de

resisténcia ao enfrentamento dos desafios do Sistema Unico de Saude.

Mudancas envolvendo dimensGes como a da subjetividade, da afetividade, nas quais
tanto se tem menor acimulo como ndo sdo consideradas nas relacfes que se estabelecem no
processo de ensino-aprendizagem formal. Admitir a necessidade de capacitagdo e promover
processos de capacitacdo docentes efetivos e produtivos é um desafio, caracterizando areas de
tensdo constantemente presentes em todos 0s espacos em gue a questao do uso de metodologias
ativas se tem colocado como importante (BATISTA, GONCALVES, 2011)

A enfermagem psiquiatrica tem muito a avancar, especialmente na busca de
conhecimentos para fundamentar a sua pratica, fortalecer seu vinculo com os usuéarios e
consolidar a¢des da profissdo como o diagndstico e a consulta de enfermagem psiquiatrica, bem
como préticas terapéuticas e grupais. Com isto tera um espaco definido e reconhecido na area.

A experiéncia do processo de educacdo permanente deste CAPS AD mostrou a
importancia de se valorizarem as iniciativas da equipe, especialmente quando se trata de
desenvolver estratégias de formacao Este estudo possibilitou, portanto, colocar o processo de
educacdo permanente deste CAPS AD em evidéncia e manter a qualificacdo continua dos
profissionais. (SILVA e SILVA, D. L.; KNOBLOCH, F.), com isto aumentar o nivel de

satisfagcdo da comunidade assistida por nossa equipe
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