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BRAULIO BESSA - SE

E se ninguém me der forca
E se ninguém confiar
E se eu for invisivel
E se ninguém me enxergar
E se eu perder a fé
Se eu nao ficar de pé
Se eu voltar a cair
Se a lagrima escorrer
Se, por medo de sofrer
eu pensar em desistir.

E se quando eu cair
ninguém me estender a méo.
E se quando eu me perder,
sem rumo, sem direcao,
Se eu nao achar o caminho
Se eu estiver sozinho
no labirinto da vida.

E se tudo for escuro
Se eu nao vir um futuro
na estrada a ser seguida.

E se esse tal futuro
for pior do que o presente
E se for melhor parar
do que caminhar pra frente
E se o amor for dor
E se todo sonhador
nao passar de um pobre louco
E se eu desanimar,
Se eu parar de sonhar
queda a queda, pouco a pouco.

E se quem eu mais confio
me ferir, me magoar
E se a ferida for grande
E se nao cicatrizar
Se na hora da batalha
minha coragem for falha
Se faltar sabedoria
Se a derrota chegar
E se ninguém me abracar
na hora da agonia.

E se for tarde demais
E se o tempo passar
E se o relogio da vida
do nada se adiantar
E se eu avistar o fim
chegando perto de mim,
impiedoso e veloz,



sem poder retroceder,
me fazendo perceber
que o SE foi meu algoz.

E se eu pudesse voltar...
Se o SE fosse diferente
Se eu dissesse pra mim mesmo:
Se renove, siga em frente.
Se arrisque, se prepare
E se cair jamais pare
Se levante, se refaca,
Se entenda, se reconheca
E, se chorar, agradeca
cada vez que achou graca.

Se desfaca da preguica,
do medo, da covardia
Se encante pela chance
de viver um novo dia
Se ame e seja amor
Se apaixone, por favor,
Se queira e queira bem,
Se pegue, se desapegue
Se agite, desassossegue
E se acalme também.

Se olhe, se valorize
E se permita errar
Se dé de presente a chance
de pelo menos tentar
Se o SE for bem usado,
o impossivel sonhado
pode se realizar.

Braulio Bessa, Poesia que transforma



RESUMO

Renata Alavarse Delfino de Lacerda. Construcao de Plano de Acédo para a Prevencao
ao Suicidio nos Municipios de Corumba e Sao Gabriel Do Oeste - MS. Pds-graduacéo
lato sensu em Saude Mental e Atencdo Psicossocial. Tutoria. Fernando Pierette Ferrari.
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O suicidio € o ato deliberado e intencional, de causar a propria morte. E um fenémeno
complexo e multifatorial, com graves consequéncias impactando diretamente a saude
publica. Em Mato Grosso do Sul o nUmero de mortes autoprovocadas em todas as regides
de saude tem sido alarmante, justificando a execucéo de estratégias de enfrentamento por
parte da Secretaria Estadual de Saude (SES) referente a esta grave situacdo. Desta forma,
com base na Politica Nacional de Prevencédo da Automutilacdo e do Suicidio e a Lei n°
13.819 de 2019, se desenvolveu o Projeto Estadual de Prevencdo ao Suicidio, com 15
municipios selecionados, no intuito de ampliar e fortalecer as acfes de prevencdo ao
suicidio, com o funcionamento de uma rede de vigilancia, prevenc¢éo e controle, envolvendo
saude, educacao, assisténcia social, imprensa e organizacdes ndo governamentais com
abordagem ao acolhimento e manejo das pessoas em crise suicida. Apds analise cuidadosa
dos dados estaduais do ultimo boletim epidemiol6gico de suicidio e tentativas, verificou-se
gue outros municipios, que ndo contemplados pelo referido Projeto Estadual, possuem
dados crescentes de mortalidade, suscitando demanda para o desenvolvimento deste
trabalho. O objetivo foi promover reunides on-line mensais como apoio e matriciamento
para a construcdo de planos de acles locais para prevencdo ao suicidio e promocao de
saude mental nos municipios de: Corumba e S&o Gabriel do Oeste. Foram realizados 8
encontros, sendo 7 on-line com os dois municipios e 1 presencial em Sao Gabriel do Oeste,
no periodo de 31/05/2023 a 30/11/2023. Com as discussdes levantadas durante o percurso,
tivemos: em Sao Gabriel do Oeste, apds a execucao de atividade pratica com aplicacdo da
ferramenta Matriz de Swot para o diagndstico situacional e propostas de possiveis a¢oes,
surgiu a possibilidade de formacao de um grupo de trabalho para futuro comité municipal
de prevencédo ao suicidio. Em Corumba: a realizacdo de acfes pontuais de prevencao ao
suicidio, como a oferta de palestras e rodas de conversa nas salas de espera dos servigos
de saude do municipio. A partir da devolutiva das participantes ao responderem ao
instrumento de avaliacdo das atividades realizadas, a maioria respondeu que ha a
necessidade de realizar mais acfes, porém, presenciais, para que alcancemos aos
objetivos propostos, com acdes continuas e de sustentabilidade pratica. As dificuldades
encontradas foram a impossibilidade técnica de realizacdo de encontros presenciais e a
alta demanda de atendimentos das participantes, o que dificultou o0 manejo da agenda das
profissionais para se reunirem, ainda que remotamente, no horario de trabalho. As
consideracdes sobre este Projeto de Intervencao versam sobre a necessidade de educacéao
permanente em saude como ferramenta estratégica para realizagdo de qualquer processo
de transformacao da realidade, tanto no ambito da promocéo de saude mental, quanto de
prevencdo ao suicidio, jA que evidenciou-se a fragilidade das profissionais articularem
acOes estratégicas sobre a tematica analisada, além da necessidade de apoio por parte da
gestdo municipal para um alcance das atividades de forma mais homogénea, o que,
certamente, acarretaria maior engajamento pela equipe sob a légica da prevencao ao
suicidio de forma continuada da producéo do cuidado.

Descritores: Suicidio. Matriciamento. Saude Mental. Estratégias de Prevencgdo. SUS
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1. Temade interesse, necessidade de mudanca e justificativa

De acordo com a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), o suicidio € o ato
deliberado e intencional, de causar a morte a si mesmo. A cada ano mais de 800 mil
pessoas morrem por essa causa, correspondendo a uma morte a cada 40 segundos,
afetando comunidades, cidades e paises (World Health Organization [Who], 2021). E um
fendmeno complexo e multifatorial, e na atualidade tem crescido em numeros de forma

avassaladora em ambito mundial.

Para a OMS as evidéncias tém demonstrado ainda altos riscos de suicidio entre
grupos em situacdo de maior vulnerabilidade, como migrantes e refugiados, populagao
LGBTQIA+ e povos indigenas, onde as estimativas podem ser ainda maiores se
considerarmos a subnotificacdo dos casos, seja devido a fragilidades pela vigilancia
epidemioldgica, que podem notificar como mortes acidentais ou causas desconhecidas,
seja relacionado a estigmas referente ao tema em diferentes contextos sociais e culturais
(Who, 2021).

Em Mato Grosso do Sul, segundo dados do boletim estadual da vigilancia
epidemiologica SIM/GT DANT/CEVE/DGVS/SES de 2022, também h& um aumento no
namero de mortes autoprovocadas em todas as regifes de saude do estado, sendo mais
prevalente na regido do cone sul, onde esta concentrada a maior parte da populacéo

indigena.

Na busca de encontrar estratégias de enfrentamento diante desta grave situacéo de
saude publica, a Secretaria Estadual de Saude, considerando a Lei n® 13.819 de 2019, que
instituiu a Politica Nacional de Prevencdo da Automutilacdo e do Suicidio sendo
implementada pela Unido, em cooperacdo com os Estados, o Distrito Federal e os
Municipios onde se desenvolveu um Projeto Estadual de Prevenc¢éo ao Suicidio, com intuito
de ampliar e fortalecer as acdes de prevencdo ao suicidio, a partir do funcionamento de
uma rede de vigilancia, prevencéao e controle, fazendo com que varios profissionais de
saude, educacdo, assisténcia social, imprensa, comunidade, organizacbées nao
governamentais possam compartilhar informagdes referentes a abordagem, ao acolhimento

e ao tratamento das pessoas em situacéo de vulnerabilidade.



Foi com base nos dados epidemioldgicos estaduais referente ao tema que as regides
selecionadas foram: Dourados, Trés Lagoas e Campo Grande para desenvolvimento das
acOes planejadas dentro do Projeto Estadual de Prevencédo do Suicidio priorizando os 15
municipios com as maiores taxas de mortalidade dentro dessas regides, a saber, regido de
Dourados (Amambai, Anténio Jodo, Aral Moreira, Caarap6, Coronel Sapucaia, Dourados,
Laguna Carapda, Paranhos, Ponta Pord, Sete Quedas e Tacuru), regido de Trés Lagoas

(Paranaiba e Trés Lagoas) e regido de Campo Grande (Aquidauana e Campo Grande).

Também esta em vigor o Comité Estadual de Prevencéo ao Suicidio de Mato Grosso
do Sul, conforme Portaria n® 3.491 de 2017 do Ministério da Saude, composto por titulares
e suplentes indicados pelos 6rgdos e instituicdes governamentais e da sociedade civil
organizadas/ou Instituicbes de abrangéncia regional de relevancia para o desenvolvimento

das acoes.

Em relacdo a demanda levantada para o desenvolvimento deste Trabalho de
Conclusédo de curso, apos analisar os dados do ultimo levantamento de suicidio e tentativas
no Estado de Mato Grosso do Sul, verificou-se um aumento expressivo nos 6bitos por
mortes autoprovocadas em municipios que ndo sdo contemplados pelo referido Projeto
Estadual de Prevencdo ao Suicidio. Desta forma, o objetivo central deste trabalho de
Intervencdo para obtencdo do titulo de Especialista em Saude Mental e Atencéo
Psicossocial foi a realizacdo por meio de reunides on-line mensais como apoio para a
construcdo de planos de acfes locais para prevencao ao suicidio e promoc¢éo de saude
mental nos municipios de: Corumba e Sdo Gabriel do Oeste, municipios estes néo
participantes do Projeto Estadual, mas que estdo com taxas elevadas de suicidio.

Segundo o boletim estadual da \vigilancia epidemiolégica SIM/GT
DANT/CEVE/DGVS/SES em relacdo a 6bitos por suicidio nos municipios objetos de
avaliacao deste Projeto de Intervencéo, temos:

* Corumba — 64 oObitos acumulados em série historica de 2012 a 2022, sendo 07
obitos no periodo de 2022, 11 6bitos no ano de 2021 e 06 Obitos registrados no ano de
2020.

O numero de habitantes do Municipio é: 112.058 (populacéo estimada censo 2021)

J& no caso do municipio de S&do Gabriel do Oeste, os dados séo:



* S840 Gabriel do Oeste — 25 Obitos acumulados em série historica de 2012 a 2022,
sendo 06 6bitos no periodo de 2022, 02 6bitos no ano de 2021 e 04 6bitos registrados no
ano de 2020.

O numero de habitantes do municipio é: 27.221 (populacéo estimada censo 2021).

Tais dados demonstram a necessidade da realizacdo de uma intervengdo em nivel
local para fomentar a teméatica da prevencédo ao suicidio nos ambitos da saude, educacéao
e assisténcia social, objetivando realizar acdes pautadas e articuladas na pratica
profissional destes trabalhadores, convidados para participar das reunides mensais, e que
atuem como disseminadores em seus locais de trabalho, enfatizando a promocao da saude

mental e prevencao ao suicidio.

Desta forma, este trabalho visa por meio de web reunies fomentar a temética da
prevencao do suicidio com um grupo de trabalhadores dos municipios de Corumbé& e Séo

Gabriel do Oeste, contemplando a¢cdes com base nos seguintes eixos:
» Eixo | — Vigilancia e Qualificacédo da informacéo
» Eixo Il — Prevencéo do Suicidio e Promocao da Saude

P Eixo lll — Gestdo e Cuidado

A metodologia de acédo deste Projeto de Intervencdo envolve a execucdo de web
reunides mensais para se desenvolver apoio e matriciamento entre a equipe municipal e a
equipe técnica da RAPS (Rede de Atencéo Psicossocial) nagueles municipios que ndo sao
contemplados no Projeto Estadual de Prevencao ao Suicidio, mas que apresentam elevada
taxa de 6bitos por mortes autoprovocadas. Incialmente a proposta foi a realizagdo de um
total de 7 encontros mensais, iniciando as reunides no més de maio de 2023 e finalizando
em novembro de 2023. O local de atuagéao foi via web reunido com data e horério definidos
conforme a disponibilidade dos participantes, e o Ultimo encontro ocorreu presencialmente
no municipio de Sao Gabriel do Oeste, onde as atividades desenvolvidas foram embasadas
na metodologia ativa de aprendizagem para oferecer suporte referente ao desenvolvimento

de um plano de acéo local para a prevengéo ao suicidio em cada municipio.



O objetivo das acdes realizadas foi propiciar aos participantes do grupo de reunifes
on-line o0 engajamento para a elaboracdo de um plano de acéo local para a prevencao do
suicidio, contemplando a¢8es diversas, a critério de cada equipe (rodas de conversa, arvore
dos sentimentos, oficinas com atividades fisicas, café da manhd& com palestra,
musicoterapia, etc.) enfim, acfes diversas que promovessem reflexdes acerca da saude
mental, para que desta forma a prevencéo ao suicidio ocorresse em demais datas do ano,
descentralizando de a¢Bes pontuais que ocorrem rotineiramente apenas no periodo do

setembro amarelo, como data alusiva ao tema.

Para a execuc¢do das atividades propostas foi utilizada a metodologia de acdo do
matriciamento, que conforme Figueiredo e Campos (2009), “se configura como um suporte
técnico especializado que é ofertado a uma equipe interdisciplinar de satde a fim de ampliar
seu campo de atuacao e qualificar suas acdes. Ele pode ser realizado por profissionais de

diversas areas especializadas(...)”

Para Chiaverini (2011),

“0 matriciamento constitui-se numa ferramenta de transformacéo, néo sé do processo
de salde e doenca, mas de toda a realidade dessas equipes e comunidades,
devendo proporcionar a retaguarda especializada da assisténcia, assim como um
suporte técnico-pedagoégico e apoio institucional no processo de construgao coletiva

de projetos terapéuticos junto & populagdo”.

Nesta perspectiva, entre os resultados esperados, destaca-se: a criacdo de
espacos de discussdo dos casos de saude mental entre diferentes equipes para pensar
estratégias de cuidado mais benéficas para os usuarios dos servi¢os; apoio que favoreca
retaguarda especializada e suporte para a formacao das equipes e profissionais envolvidos;
apoio na realizacdo de intervencgdes psicossociais especificas na Unidade, por exemplo, na
estruturacdo e inicio dos grupos e oficinas posteriores a este trabalho, que poderédo ser

dirigidos pelos profissionais da Atengéo Basica com vistas a prevencao ao suicidio.

O modelo de matriciamento foi elaborado pelo médico sanitarista Gastdo Wagner
Campos (1999), objetivando proporcionar maior estrutura no cuidado colaborativo entre a
atencdo primaria e a saude mental, ja que contribui para diminuir a transferéncia de
responsabilidades que ocorre no ato do encaminhamento, além de transformar a l6gica
tradicional verticalizada e burocratica que inviabiliza, em muitos casos, que 0 paciente

encontre resolubilidade para suas questdes de cuidado (Araujo e Aveiro, 2018).



E uma potente ferramenta de trabalho e suporte técnico-pedagdgico as equipes de
saude, pois a construcdo compartilhada de diretrizes de apoio no campo de atuacdo do
profissional em salde amplia os processos de trabalho com foco na salde mental.
Conforme Hirdes e Silva (2014) também se mostra efetivo para definir fluxos, qualificar as
equipes, ampliar o poder resolutivo local, alterar a I6gica compartimentada de referéncia e
contrarreferéncia, construir projetos terapéuticos em conjunto e promover assisténcia
conjunta e compartilhada, neste sentido, um dos objetivos secundarios deste projeto foi a
construcdo de um Plano de Agédo Municipal para que o desenvolvimento de acgbes de
prevencao ao suicidio dentro do territorio.

Neste sentido, trabalhar o processo de saude-doenca e a sua intervencdo de
maneira interdisciplinar pode facilitar os procedimentos de trabalhos onde as praticas do
intercambio produzam a construgdo do conhecimento, permitindo que cada profissional
contribua com sua bagagem de atuacéo aplicadas. No caso especifico, dentro do contexto
de prevencdo ao suicidio, elaborando e compartilhando estratégias de enfrentamento
eficazes, considerando a propria realidade local.

Desta maneira, pensar saude com préaticas que aproximem 0S USUArios e promovam
o vinculo, seja com as ferramentas do acolhimento, realizacdo de grupos terapéuticos e o
cuidado direcionado especificamente as necessidades de cada pessoa, ira trabalhar a
promocédo da saude e potencializar a atencdo a um maior nimero de pessoas, trazendo
mais satisfacdo e resolubilidade das demandas que o motivaram a procurar aquela unidade
de saude.

Além disso, segundo Andrade (et. al. 2013), o aperfeicoamento das praticas em
saude na atencdo basica, propiciado pelos arranjos entre seus atores, profissionais de
salde e usuarios, possibilita uma compreensdo ampliada do sentido da integralidade na
organizacdo do modelo de redes de atencdo a saude, trazendo a possibilidade de produzir
novos conhecimentos baseados nas experiéncias vivenciados desta inter-relacéo.

Para Ferreira et. al. (2019) o fortalecimento da rede de saude deve incluir
investimentos nas politicas publicas de um forma geral com foco nos equipamentos da
RAPS e da Politica Nacional da Atencdo Basica (PNAB) pois estes consideram a
integralidade ao cuidado como aspecto primordial de sua agéo, além de proporcionar a
qualificacdo e educacgdo permanente de seus profissionais, com capacitacédo continua para

os cuidados de casos mais complexos, como 0 manejo ao paciente em crise suicida, além



de contarem com espacos de didlogo entre profissionais e equipes no enfrentamento as
fragilidades dos proprios profissionais e dos servicos envolvidos no atendimento a esses
pacientes.

Em relacéo aos profissionais que lidam com as demandas relativas ao suicidio, pode
ocorrer 0 despertar de sentimentos de angustia, medo, agressividade, entre outras
emocdes negativas, ja que alguns deles ndo se consideram preparados para tal demanda,
e relatam dificuldades no manejo ao paciente em crise suicida, revelando que existe uma
lacuna na formacao dos profissionais de saude quanto a tematica. Sendo assim, se torna
importante a criacdo de espacos de apoio entre profissionais e equipes, que proporcione
estratégias de enfrentamento das dificuldades cotidianas, oriundas do exercicio
profissional, com foco na satude mental dos trabalhadores para ofertarem o cuidado integral
ao paciente em risco suicida (Ferreira, et. al., 2019).

Na producao deste cuidado, tradicionalmente o fazer médico se sobrepde as outras
praticas, se tornando um desafio descentralizar da especificidade no tratamento em saude
na atencdo basica, pois 0 conceito é associado aos processos de saude e doenca no
modelo biomédico. Acredita-se que o matriciamento possa vir a colaborar para a
reorganizacdo dos fluxos em saude mental, permitindo que 0 usuario ndo seja
imediatamente encaminhado a area especializada, mas tenha seu atendimento ampliado
nas formas de cuidar com um olhar qualificado e integral, evitando assim a excessiva
demanda e a burocratizacé@o (Araujo e Aveiro, 2018).

Outro aspecto extrema mente importante € a equipe de saude conseguir desenvolver
um olhar critico e observador, onde possa identificar as vulnerabilidades que compdem a
sua comunidade nos atendimentos que séo realizados no cotidiano, como violéncias sob
qualquer de suas formas, populacdes vulneraveis, desigualdades étnico raciais, pessoas
gue passaram por perdas recentes, dificuldades na elaboracdo do luto, pessoas com
doencas degenerativas ou doencas cronicas, atentando-se que dentre todos, o fator de
risco mais forte para o suicidio é uma tentativa de suicidio anterior (Who, 2021).

Assim, € preciso estar atento aos possiveis indicadores que intensifiquem questbes
de sofrimento ou eventos estressores da vida com significados negativos para pessoas e
grupos vulneraveis, se atentando ao fato de que tais fatores de risco, bem como os de
protecdo podem mudar ao longo do tempo e precisam ser feitos de maneira sistematica, ja

gue dependem de multiplas variaveis (Botega, 2010).



Em relacdo as vulnerabilidades para as psicopatologias, e que podem predispor ao
suicidio, para Ferraz (et. al. 2017) as questdes psicossociais assumem um fator de risco
crucial ao longo da vida em criancas e adolescentes, reverberando por toda sua trajetoria
de desenvolvimento até a fase adulta, em relacdo ao impacto dos fatores sociais e
familiares e sua relacdo com os transtornos mentais, e consequentemente 0 risco ao
suicidio. As praticas disfuncionais de parentalidade, a violéncia familiar, a separacao
conjugal, historico de violéncia e envolvimento em crimes, familia muito numerosa ou de
baixa renda, além do ambiente com altas taxas de delinquéncia e criminalidade, bem como
os fatores escolares e comunitarios deficitarios e estressores destacam-se neste estudo,
onde contemplou amostra de pacientes acompanhados por comorbidades clinicas e que
contribuiram para o surgimento de transtornos mentais.

Neste sentido, psicopatologias originadas na infancia foram associadas com o0s
fatores psicossociais desfavoraveis ao longo do desenvolvimento, pois foram mais
prevalentes neste grupo de criancas, do que na populacdo em geral. Assim, os fatores
genéticos, o adoecimento materno no periodo gestacional e no pos-parto, a negligéncia
parental nos primeiros meses de vida, desnutricdo, eventos adversos como separacao ou
violéncia conjugal, status socioeconémico, educacédo parental, entre outros, séo influéncias
diretas no desenvolvimento das psicopatologias e fatores de risco para os transtornos
mentais.

Em relacdo a ferramenta de intervencédo aplicada na oficina presencial de Sé&o
Gabiriel do Oeste e na oficina on-line de Corumba, a matriz de Swot foi a ferramenta utilizada
para identificar uma andlise estratégica e situacional com foco na prevencéo ao suicidio e
promocao da saude mental, bem como os impactos decorrentes de variaveis dos ambientes
interno e externo da organizacdo. SWOT é uma sigla em inglés para forcas (Strenghts),
fraquezas (Weaknesses, oportunidades (Opportunities) e ameacas (Threats), ou seja,
trata-se de uma analise estratégica que fornece valiosos insights, pontos de melhoria,
direcionamento e priorizacdo de projetos e oportunidades de crescimento com as seguintes
finalidades: analisar e melhor utilizar os pontos fortes; eliminar os pontos fracos; conhecer
e usufruir as oportunidades externas e, evitar as ameagas.

Com frequéncia, gestores se apoiam na matriz SWOT para elaborar ou rever o
planejamento  estratégico ou implementar ac¢fes a serem desenvolvidas

imediatamente (para ndo perder nenhuma oportunidade e desviar das ameacas externas)



para melhor posicionar sua organizacao e permite ao gestor saber quando e como agir. Em
relacdo a proposta deste projeto de intervencao, a utilizacdo da matriz ird proporcionar um
diagndstico situacional dos locais de atuacdo com foco nas a¢ées de prevencgao ao suicidio
gue podem ser realizadas no territério (Lameirdo, et. al. 2020).

2. OBJETIVOS

2.1. Objetivo principal da intervencéo

Implementar a formacao de um grupo de apoio e matriciamento para construcéo de
Plano de Acao Local para prevencao ao suicidio nos municipios de Corumba e Sao Gabriel

do Oeste.

2.2. Objetivos relacionados

- Utilizar a metodologia ativa nos encontros para que 0s municipios apresentem um Plano

de Acao com atividades de prevencao ao suicidio e promoc¢ao de saude mental no territério;

- Implementar acdes de conscientizacdo sobre a importancia da salde mental dentro dos

diversos servicos na prevencao do suicidio contextualizando os fatores de protecéo;

- Modificar a percepcéo de risco em saude mental realizando em tempo oportuno, quando

necessario, os devidos encaminhamentos para profissionais da area de saude;

- Experimentar atividades com discussfes que fomentem a quebra de estigmas entre os

servicos da rede sobre a tematica da saude mental e do suicidio de cada municipio;



3. ACOES REALIZADAS DURANTE A INTERVENCAO PARA O ALCANCE DOS
OBJETIVOS:

O planejamento das oficinas on-line foi pautado em oferecer uma metodologia ativa,
considerando que as discussOes sobre cada eixo pudessem trazer a participacado de
apoiadores que ja desenvolvem atividades relacionadas ao tema, para que agregassem
principalmente a sua experiéncia pratica no manejo a situacfes de comportamento e crise
suicida. Desta forma, foi realizado o convite aos dois participantes, psicélogo Everton
Constantino, apoiador do COSEMS e ao psicologo professor Edilson Reis, com experiéncia

No manejo aos pacientes em crise suicida.

A primeira reunido online ocorreu no dia 30/05/2023, sob a minha orientagdo. Nesta
reunido foi apresentada a proposta deste projeto de intervengdo, bem como a auto
apresentacao de todos os integrantes e seus respectivos locais de trabalho, apresentacao
da agenda de trabalho para o desenvolvimento das acdes e a proposta de ao final deste
ciclo de reunides online, os municipios pudessem apresentar um plano de acédo local
enfatizando a prevencdo ao suicidio em seu territdrio. Nesta reunido foi conceituado o
fenbmeno do suicidio e a sua implicacao multifatorial, também elencado alguns fatores de
risco, fatores de prevencédo, as comorbidades, a ambivaléncia, além da conceituacédo da
rede de atencédo psicossocial, 0os centros de atencdo psicossocial, 0s niveis de prevencao
e a importancia da ficha de notificacdo e os devidos encaminhamentos quanto as lesdes
autoprovocadas e notificacbes de tentativas de suicidio, os sinais de alerta para a
vulnerabilidade ao suicidio, além de exemplos de atividades de prevencao que podem ser
realizadas em seus respectivos territorios. Neste aspecto, foram disponibilizados alguns
dados dos boletins epidemioldgicos da vigilancia estadual referente aos municipios de
Corumbéa e S&o Gabriel do Oeste em uma série histérica de 2012 a 2022 em relacdo ao
namero de Obitos por suicidio nestes territérios. Dessa forma, foi pactuada a agenda de

trabalho para as proximas reunifes online com seus respectivos topicos e suas datas.
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Figura 1 - Realizag&o da Primeira Reunido on-line

A segunda reunido ocorreu no dia 15/06/2023, sob a minha orientacdo e com a
participacdo do psicologo Everton Constantino, apoiador do Cosems, onde veio capacitar
e explicar minunciosamente todos os dados sobre o correto preenchimento da ficha de
notificacdo de violéncias autoprovocadas. Neste encontro, o psicélogo Everton discorreu
sobre a lei que impde obrigatoriedade nas notificacbes das violéncias e também a
importancia dos profissionais trabalhadores da rede de assisténcia a saude estarem com
seus conhecimentos atualizados para que ao primeiro contato do paciente no momento do
preenchimento desta ficha, ja seja realizado um correto acolhimento ao paciente, pois essa
pessoa jA esta naquele momento em grande vulnerabilidade e necessita do manejo
adequado, empatia e continuidade no seu cuidado, para a correta prevencdo ao suicidio.
Frisou também alguns detalhes técnicos do preenchimento correto desta ficha para que
nao seja realizada sem considerar alguns pontos-chave, que podem detectar a ocorréncia
de outras situacdes de vulnerabilidade, como abusos ou violéncia doméstica, por exemplo,

pelo qual a pessoa em tentativa de suicidio pode estar vivenciando.
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Figura 2 - Realizagéo da 22. Reunido on-line

MATO GROSSO DO SWL

No dia 08/08/2023 ocorreu a terceira reuniao com a capacitacao sobre prevencao
do suicidio e manejo do paciente focado na promoc¢ao de saude, sob a minha mediacdo e
com a participacdo do professor Edilson Reis da UFMS. Neste encontro foi abordado o
suicidio sob o ponto de vista do manejo clinico adequado, ofertando a escuta qualificada
em todos os casos, desde os acompanhamentos clinicos que ocorrem no consultorio dos
profissionais de psicologia, até os momentos graves de crise suicida, onde o paciente esta
em risco iminente, e o profissional que esta prestando o socorro deve pautar-se em um

atendimento extremamente humanizado e qualificado sob o ponto de vista de negociagao



fazendo com que o mesmo sinta-se acolhido, e que sua dor importa para aquele que esta
prestando o socorro, dentro de uma abordagem técnica, porém, humanizada e cautelosa
para que o desfecho seja o mais favoravel possivel. Também frisou sobre a questdo da
autopsia psicologica, onde o “post mortem”traz informacgdes sobre o contexto e o cotidiano
daquele que praticou a violéncia auto infligida, para que a partir de entdo, estratégias sejam
tracadas dentro daguele contexto, no caso citado ambiente escolar, no sentido de promover
acbes emergenciais para prevencdo da ocorréncia de outros casos, ja que deve ser
considerado o fato do efeito contégio influenciar negativamente no contexto dos enlutados.
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Figura 3 - Realizagéo da 32. Reunido on-line

No dia 29/08/2023 a quarta reunido foi a capacitacao sobre a gestdo do cuidado,
sendo ministrada por mim, onde abordei o boletim epidemioldgico dos dois municipios, uma
série historica de 2012 a 2022 em relacéo a 6bitos, boletim informativo das tentativas por
sexo e idade dos dois municipios os fluxos de ordenamento dos servigos na rede de
atencdo psicossocial, definicbes de violéncia autoprovocada, comportamento suicida e
tentativa suicida, os tipos de prevencdo primaria, secundaria e terciaria e a prevencao
universal em cada fase do ciclo vital. Os fatores de risco para o suicidio na infancia e
adolescéncia, na idade adulta e na velhice as principais contribui¢cdes da atengdo primaria

em saude na prevencdo ao suicidio junto a cada fase do ciclo vital, de forma especifica,



encerrando com as propostas de fluxos na ideacao suicida nos municipios que contemplam
0 caps e naqueles com atencdo primaria ou outro servico especializado ndo hospitalar.
Retomamos a ideia inicial deste Projeto de Intervencéo, que é elaborar um Plano de Acéao,
focando em ac¢des de prevencado ao suicidio no seu territério e pactuamos agenda para 0s

préximos encontros.
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Figura 4 - Realizag&o da 42. Reunido on-line



Boletim epidemiolégico: Corumba e Sao Gabriel do O%

ORGANIZADOR

Segundo o boletim da vigilancia epidemioldgica SIM/GT DANT/CEVE/DGVS/SES em
relacdo a dbitos por suicidio temos:

2020 2021 2022
06 11 07

*Série historica de 2012 a 2022: 64 6bitos
* Numero de habitantes: 112.058 (populagdo estimada 2021)

Sdo Gabriel do Oeste
2020 2021 2022
04 oL 06

*Série historica de 2012 a 2022: 25 dbitos
* Numero de habitantes: 27.221 (pop. estimada 2021)

Figura 5 - Boletim epidemioldgico fonte SIM/GT/DANT/CEVE/DGVS/SES

No dia 27/09/2023 a quinta reunido foi a oficina presencial em Sao Gabriel do
Oeste. Iniciei com a retomada dos conceitos basicos do suicidio como um problema de
saude publica, as caracteristicas da pessoa com risco suicida, enfatizando mais uma vez a
importancia do CAPS e da Atencdo Primaria em Saude na articulacdo como papel
fundamental na prevencdo ao suicidio e no cuidado longitudinal as pessoas em
vulnerabilidade. Também reafirmei a importancia da correta notificacdo da ficha de violéncia
autoprovocada como garantia de direito por meio da portaria ministerial, e a importancia
destas notificacBes para que haja um planejamento das politicas de prevencéo e promocao
a saude, por meio da atualizacdo destes dados. Além disso, citei todas as vulnerabilidades
gue podem predispor o0 sujeito a ideacdo suicida, entretanto, tais situacdes, como por
exemplo, o uso e abuso de alcool e outras drogas, ou o0 abandono familiar e sentimentos
de soliddo e desamparo que podem ocorrer no caso dos idosos, ndo serdo determinantes
para o suicidio, mas podem interagir e contribuir para a sua ocorréncia, quando existe

sofrimento intenso e maior exposi¢ao aos fatores de risco.

Reforcei ainda, sobre os fatores de protecdo e as atividades de prevencao que

podem ser desenvolvidas junto ao territorio, considerando as singularidades de cada etapa



do ciclo vital e as subjetividades que se encontram em cada pessoa e sua familia quando

decorre o sofrimento intenso, e que pode desencadear em crise suicida.

Ressaltando que o Projeto Estadual de Prevencdo ao Suicidio, conforme a Lei
13.819 de 2019 que Institui a Politica Nacional de Prevencdo da Automutilacdo e do
Suicidio, a ser implementada pela Unido, em cooperacdo com os Estados, DF e os
Municipios e Portaria n°® 3.491 de 18/12/2017 que institui incentivo financeiro de custeio
para o desenvolvimento de projetos de promocé&o de saude, vigilancia e atencéo integral &
saude direcionados para a prevencdo do suicidio no ambito da Rede de Atencéo
Psicossocial do SUS ndo contempla os municipios de Corumba e Sdo Gabriel do Oeste,
objetos de intervencdo deste projeto. Todavia, devido aos indices ja apresentados
anteriormente, os dois municipios citados foram selecionados por mim para a execucao

destas atividades de promocao de saude mental e prevencéo ao suicidio.

Também apresentei como proposta de fluxo o Mi-mhGAP Manual de Intervengdes
da OPAS, verséao 2.0, para 0 manejo ao paciente em crise suicida. Em seguida, fomos para
a atividade pratica com a aplicacdo da matriz de swot, onde o grupo fez as apresentacées
das suas matrizes, com base em seus locais de trabalho e o diagndéstico sobre a atuacao

de cada local no tocante as a¢des de prevencao ao suicidio.

Finalizamos com as discussdes e reflexbes acerca das dindmicas e dos
apontamentos levantados sobre a tematica durante todo o dia. O grupo foi bastante
participativo, opinando, expressando as suas necessidades em realizacdo de algumas
intervencbes no municipio que contemple a prevencdo ao suicidio, dadas as
vulnerabilidades locais, casos ocorridos no passado recente da cidade envolvendo varios
tipos de suicidio em diversos contextos. Ficou explicito o quéo elevado esta a demanda,
tanto para a implantacé@o de servigcos de apoio psicolégico, como na continuidade de a¢cbes
mais pontuais de prevencao, enfocando toda a rede de servigos ofertada no municipio, ja

gue pelo relato das participantes, hd uma grande subnotificacdo nos casos.

Encerramos a oficina, com lanche de encerramento ofertado pela SMS de S&o
Gabriel do Oeste e com a distribuicdo de uma pequena lembranca (marcador de livros e

um chocolate) para cada uma das participantes.



Figura 6 - Oficina presencial realizada em S&o Gabriel do Oeste em 27/09/2023



Figura 7 - Oficina presencial realizada em S&o Gabriel do Oeste em 27/09/2023



Figura 9 - Oficina presencial realizada em S&o Gabriel do Oeste em 27/09/2023-
apresentacdo das matrizes de Swot
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Figura 10 - Oficina presencial realizada em S&o Gabriel do Oeste em 27/09/2023-

apresentacdo das matrizes de Swot




Figura 11 - Oficina presencial realizada em Sao Gabriel do Oeste em 27/09/2023-

apresentacdo das matrizes de Swot
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Figura 12 - Oficina presencial realizada em S&o Gabriel do Oeste em 27/09/2023-
apresentacdo das matrizes de Swot



Figura 13 - Oficina presencial realizada em S&o Gabriel do Oeste em 27/09/2023- elaboracgéo

das matrizes de Swot

Figura 14 - Oficina presencial realizada em S&o Gabriel do Oeste em 27/09/2023-

encerramento
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Figura 15 - Oficina presencial realizada em S&o Gabriel do Oeste em 27/09/2023 — entrega

dos marcadores de livro, encerramento.

No dia 27/10/2023 foi realizada a 6. reunido apenas com o municipio de Corumba,
entretanto, na modalidade on-line, j& que por questbes orcamentérias estaduais, as viagens
estavam temporariamente suspensas para quaisquer atividades envolvendo a SES. Assim,
fui retomando os conceitos basicos do suicidio como um problema de salude publica, as
caracteristicas da pessoa com risco suicida, enfatizando mais uma vez a importancia do
CAPS e da Atencdo Priméaria em Saude na articulagdo como papel fundamental na
prevencao ao suicidio e no cuidado longitudinal as pessoas em vulnerabilidade. Também
reafirmei a importancia da correta notificacdo da ficha de violéncia autoprovocada como
garantia de direito por meio da portaria ministerial, e a importancia destas notificacdes para
gue haja um planejamento das politicas de prevencédo e promoc¢ado a saude, por meio da
atualizacdo destes dados. Além disso, citei todas as vulnerabilidades que podem predispor
0 sujeito a ideacéo suicida, entretanto, tais situagcdes, como por exemplo, o uso e abuso de
alcool e outras drogas, ou o abandono familiar e sentimentos de soliddo e desamparo que
podem ocorrer no caso dos idosos, ndo serédo determinantes para o suicidio, mas podem
interagir e contribuir para a sua ocorréncia, quando existe sofrimento intenso e maior

exposicao a outros fatores de risco.



Reforcei ainda, sobre os fatores de protecdo e as atividades de prevencao que
podem ser desenvolvidas junto ao territorio, considerando as singularidades de cada etapa
do ciclo vital e as subjetividades que se encontram em cada pessoa e sua familia quando

decorre o sofrimento intenso, e que pode desencadear em crise suicida.

Ressaltando que o Projeto Estadual de Prevencdo ao Suicidio, conforme a Lei
13.819 de 2019 que Institui a Politica Nacional de Prevencdo da Automutilacdo e do
Suicidio, a ser implementada pela Unido, em cooperacdo com os Estados, DF e os
Municipios e Portaria n° 3.491 de 18/12/2017 que institui incentivo financeiro de custeio
para o desenvolvimento de projetos de promocédo de saude, vigilancia e atencéo integral a
saude direcionados para a prevencdo do suicidio no ambito da Rede de Atencao
Psicossocial do SUS nédo contempla os municipios de Corumba e Sdo Gabriel do Oeste,
objetos de intervencdo deste projeto. Todavia, devido aos indices ja apresentados
anteriormente, os dois municipios citados foram selecionados por mim para a execugao

destas atividades de promocédo de saude mental e prevencdo ao suicidio.

Também apresentei como proposta de fluxo o Mi-mhGAP Manual de Intervencdes
da OPAS, versdo 2.0, para o0 manejo ao paciente em crise suicida. Em seguida, foi
apresentada a proposta de atividade pratica para ser realizada posteriormente pelo grupo,
gue € matriz de swot, onde inicialmente conceituei o que € a ferramenta, qual a sua
finalidade e o porqué de utilizarmos no grupo para que facilite a visualizac&o dos territorios
de atuacdo, permitindo um diagnéstico situacional, focado nas acfes de prevencdo ao
suicidio.

Apobs esse momento, reafirmei que estamos caminhando rumo a finalizacao deste
projeto, ficando agendada para a data de 28/11/2023 a reunido on-line com os dois
municipios para o encerramento. Além disso, reafirmei as pactuacdes anteriores de que a
proposta é de que cada municipio pudesse trazer ideias de atuacdes praticas que poderiam
ser realizadas em seus locais de trabalho, referente a prevencao ao suicidio. Sendo assim,
tais equipes poderiam apresentar na proxima reunido os resultados idealizados, sob a
forma de slides ou rodas de conversa, compartilhando quais a¢6es foram articuladas em
seu grupo de trabalho para serem implantadas em seus municipios, contemplando um

plano de acéo local para acdes de prevencado ao suicidio.



Prevencao ao Suicidio nos municipios de Corumbé e... = >

Figura 16 - 72. Reunido on-line para apresentacao dos planos de acéo e discussoes finais

28/11/2023- 72. Reuniao on-line — Apresentacéo dos Planos e acao e encerramento

Neste encontro as participantes de Corumba relataram que as discussées em grupo
ocorreram uma vez, no intervalo do ultimo més, desde o encontro on-line anterior e que as
reflexdes foram com o intuito de aprimorar as a¢des que ja ocorrem no municipio, como por
exemplo, o acolhimento aos usuérios que ficam nas recepc¢des das unidades de saude e a
promocdo de palestras e rodas e conversa mais frequentes sobre a tematica da saude
mental, o que ja favorece a prevencdo ao suicidio, pois trazendo o tema a reflexdo no
territério dos usuarios pode contribuir para a tomada de decisdo em se procurar ajuda
profissional, para aquele que se encontra fragilizado ou que se sentiu abordado em algum

momento pela tematica levantada.

Ja em relagdo ao municipio de Sdo Gabriel do Oeste, as participantes relataram
gue necessitam de mais tempo para discorrer sobre as acdes, mas que conforme
mencionado na reunido anterior, ha a intencdo de implantacdo de um grupo de trabalho
intersetorial de prevencao ao suicidio, bem como a possibilidade de formacéo de um comité
municipal. Relataram que existe a necessidade de mais acdes entre 0 municipio e a
Secretaria Estadual, para fomentar as acbes e promover capacitacdes de forma mais

frequente sobre a saude mental e prevencgéo ao suicidio.



4. RESULTADOS OBSERVADOS DURANTE E APOS A INTERVENCAO/ACAO

Durante as intervencfes ocorridas de forma remota, pude perceber que o grupo
formado por profissionais dos dois municipios selecionados, se mostrou gradativamente
envolvido no Projeto de Intervengdo. O método on-line de realizar as reunifes oferece as
facilidades de acesso e otimizacdo do tempo envolvido, entretanto, com a realizacao da
oficina presencial em Sao Gabriel do Oeste, ficou claro que a aproximacgao anterior facilitou
o trabalho, e além disso, o modo presencial para realizagdo das atividades promove um
maior engajamento da equipe como um todo, e para além das questdes técnicas
vivenciadas, ha ainda a troca de experiéncias e relatos pessoais e profissionais, 0 que

muitas vezes, no processo on-line ndo tinhamos conseguido alcancar, até entao.

Desta forma, a oficina presencial veio em um momento oportuno para a evolugao
do grupo, onde os conceitos tedricos foram apreendidos anteriormente, e a participacéo
presencial permitiu a realizacdo de trocas de experiéncias, tendo as atividades préticas
ocorridas de forma leve e espontanea, jA que 0 grupo estava muito a vontade nas

conducdes das discussoes.

Ja em relacao a oficina de Corumba, a ideia seria de realiza-la de forma presencial,
entretanto, por questdes orcamentarias as viagens estaduais foram temporariamente
suspensas, o que fez com que readaptasse essa parte da oficina que seria presencial, para
uma acao realizada on-line. Neste sentido, a ferramenta da matriz SWOT foi introduzida
pela conceituacdo tedrica e de que forma poderiam se articular para realizacdo dela,
focando no diagndstico situacional como forma de contribuir para a tomada de consciéncia
de quais processos podem interferir interna e externamente para cada local de trabalho,
em relacdo a acOes de prevencéao ao suicidio.

Assim, finalizamos as a¢0es, com o encontro de encerramento de forma on-line.
Evidenciou-se a necessidade da continuidade das a¢des por parte dos dois municipios, no
sentido da continuidade do apoio como matriciamento aos participantes, para que se sintam
empenhados na realizacdo de atividades que fomentem e promovam a satude mental como

realidade de transformacéo cotidiana nos territorios.

Além disso, verificou-se que o envolvimento das equipes de trabalho juntamente

aos gestores municipais € crucial para que a adesdo e dedicacdo dos profissionais



envolvidos ocorra de uma forma mais homogénea, dando subsidios e estimulos para que
0 processo de educacao permanente e capacitacdo ocorra de maneira sistematizada, sem
gue o profissional se sinta desfavoravel ou desconfortavel ao remodelar sua agenda de
trabalho para que possa participar de reunides em equipe para as discussdes das

necessidades de seu territorio em relacdo as demandas de saude mental.

Neste sentido, ao se pensar em processos de trabalho, é necessario refletir a ideia
de que quanto mais se otimize os atendimentos com fluidez e resolubilidade dos problemas,
organizando fluxos, mais satisfatérios serdo os resultados, com melhores praticas em
saude e o alcance da integralidade para os usuarios. Uma melhor organizacéo dos servigos
deve ser priorizada de forma a garantir o acesso a todos os diferentes niveis de densidade
tecnoldgica, conforme a necessidade individual, além de ressaltar as praticas de gestao em
gue se priorizem a formulac&o de politicas de Estado com vistas a suprir as demandas de

saude da populacdo daquele territorio.

Especificamente em relacdo ao municipio de Sdo Gabriel do Oeste, o grupo se
mostrou aberto a realizar tais estratégias, bem como se cogitou realizar um grupo de
trabalho intersetorial que funcione no decorrer do ano, pensando em promoc¢éao de saude
mental voltada para a prevenc¢éo ao suicidio, bem como se cogitando a possibilidade de

realizar mais especificamente um comité municipal de prevencéao ao suicidio.

Devido ao més de setembro contemplar acdes e reflexbes sobre a violéncia
autoprovocada, houve a aproximag¢ao com um grupo de religiosos atuantes na cidade e que
demonstraram interesse no tema, ocorrendo naquele periodo a realiza¢do de uma reunido
com a equipe da saude do municipio, na perspectiva de promover mais acdes sobre a
prevencdo. Assim, durante a oficina presencial, o consenso foi de uma proposta para que
grupo inicial de trabalho agregue mais pessoas, trazendo as discussdes para 0 ambito da
intersetorialidade dentro do municipio, 0 que permitiria a sustentabilidade das acfes
propostas com acdes continuas, e para além das que ja estdo em vigor na rede assistencial,
atingindo desta maneira 0s objetivos iniciais propostos por este Projeto de Intervencao de

prevencao ao suicidio.



Ja em relacdo ao municipio de Corumba, a impossibilidade da realizac&o da oficina
presencial aparentemente contribuiu para um menor envolvimento das participantes nas
atividades praticas deste projeto, j& que por terem sido realizadas todas as reunifes na
modalidade on-line, a proposta era de que em algum momento pudéssemos nos reunir
presencialmente, permitindo a solidificacdo do vinculo inicial e fomentando o grupo para o
envolvimento na execucéo da proposta, o que nao foi possivel devido as circunstancias ja
acima mencionadas.

Desta forma, tanto em relagdo ao municipio de Corumba, quanto de S&o Gabriel
do Oeste, a realizacdo deste Projeto de Intervencédo proporcionou a reflexdo sobre a
tematica descrita. Ja em relagcédo as respostas quantificadas no instrumento de avaliacédo
final, foi undnime a sugestao da continuidade de a¢cdes como esta no suporte as equipes
para o alcance dos objetivos iniciais propostos, bem como a expressao de satisfacdo com
0s sub-temas apresentados. Segue anexo um resumo das descricdes das respostas do

Instrumento de Avaliacdo das atividades.



5. IMPACTO DA FORMACAO PARA O DESENVOLVIMENTO DE COMPETENCIAS
PARA O TRABALHO E A VIDA

A participacdo nesta pés-graduacdo me trouxe ganhos pessoais e profissionais
expressivos, ja que amplia horizontes e transforma a maneira de se enxergar a construcao
da saude publica sob varios aspectos, ilustrando as diversas interfaces que participam
desta prética diaria, desde a gestdo até a atuagdo profissional na ponta. Proporcionou
também a importancia de se refletir sobre a eficdcia da educacdo permanente como pratica
diaria, sobre o quanto as tecnologias leves sdo determinantes para aplicacdo de todas as
outras tecnologias que embasam o fazer salude, e que s6 a apropriacdo do conhecimento
cientifico aplicado a pratica é que podera nos levar a uma formacédo critico-reflexiva e

assegurar o empoderamento necessario nas decisdes e acdes do cotidiano profissional.

Oportunizou a tomada de consciéncia de mecanismos interferentes em toda a
estrutura que permeia a saude publica e suas correlagcbes com os determinantes sociais
em saude, as politicas publicas relacionadas, desde a criacdo do SUS, passando pela
Reforma Psiquiatrica e permitindo o contato com autores que participaram deste periodo
revolucionario da histéria da Saude Publica e que trazem importantes contribuicoes
cientificas até os dias atuais, demonstrando que todo o processo que se desencadeou com
a constituinte de 1985, bem como as leis orgéanicas do SUS e demais portarias
subsequentes foram pactuadas em uma época de lutas e de conquistas historicas e que
consolidaram a base para essa estrutura de saude publica atual, pautadas pela

universalizacao, descentralizacao, integralidade, equidade e participacdo social.

O contato com este arcabouco tedrico, aliado as demais atividades executadas
dentro da metodologia ativa, permitiram uma fixacdo dos conteludos apreendidos de uma
forma surpreendente, pois ao refletir sobre seus resultados posteriormente, € notério os
ganhos no aprendizado, na conducdo das atividades e na apresentacdo de um resultado

satisfatério que se reflete em nossa pratica cotidiana profissional.

O impacto desta formacgéo no local de trabalho € evidente sob a perspectiva de que
as leituras se inter dialogam com a pratica cotidiana. Em varios momentos vivenciados no
trabalho percebi o quanto a pés-graduacao preencheu uma lacuna de aprendizado tedrico

gue proporcionou mais seguranga nas acoes e discussodes do dia a dia e sobre melhores



praticas que devem ser estimuladas e aprimoradas na questao da saude publica, tanto em
relacdo ao usuario, quanto em relacdo aos trabalhadores, ou seja, permeando aspectos da

gestdo até a relacdo de acesso aos servi¢os pelos usuarios.



6. EXPECTATIVA DA CONTINUIDADE DA INTERVENCAO APOS O TERMINO DA
FORMACAO

A intervencao realizada proporcionou para as participantes do grupo uma reflexao
continuada durante todo o periodo das atividades sobre quais estratégias podem ser
realizadas em relacdo a prevencdo e a promocdo de saude mental em seus locais de
trabalho, podendo agregar atividades diversas que ja sdo realizadas, ou criar estratégias,

conforme o desejo e a necessidade de cada equipe e seu territorio.

A orientacdo que norteou este trabalho de rodas de conversa on-line foi no intuito
de que a énfase seja focada na promocédo da saude mental de uma forma integral, onde
envolvam acdes diversas, como esporte, musica, oficinas ludicas, etc, com objetivo de
alcancar a prevencdo ao suicidio, a maneira em que proporciona atividades continuadas,
onde agrega-se ao saber cientifico da tematica a oportunidade de colocar em prética o
acolhimento como ferramenta técnica para as pessoas que estdo em vulnerabilidade a crise

suicida.

No municipio de Sao Gabriel do Oeste, as participantes identificaram a necessidade
de realizar um grupo de trabalho intersetorial aberto para atuar no decorrer do ano, com
foco em promocdo de saude mental, voltada para a prevencdo ao suicidio, além da
possibilidade de originar, a partir desta formacéao inicial, um comité municipal de prevencao
ao suicidio. Assim, a expectativa é de que o municipio dé continuidade as acdes,
fomentando mais parceiros para promover a realiza¢ao do grupo de trabalho e futuro comité

de prevencao.

No municipio de Corumbda, ndo foram elencadas acdes especificas que se
destacassem daquelas que o municipio ja proporciona, como rodas de conversa em
unidades de atendimento a saude, a¢des e campanhas relacionadas ao “setembro amarelo”
ou “janeiro branco”. Desta forma, ndo foram identificadas outras acdes que tenham sido
suscitadas a partir das discussfes promovidas pela execucdo deste projeto, sendo

necessario mais intervengdes neste grupo especifico, para alcancar o resultado esperado.
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APENDICE A

CRONOGRAMA DE ATIVIDADES PARA 2023

Resumo das Acbes

Maio

Junho

Julho

Agosto

Setembro

Outubro

Novembro

Reunido  on-line  para
informagdes iniciais,
pactuacdo de agenda e
alinhamento dos objetivos

do Projeto de Intervencéo

30/05

Reunido on-line com o
tema do preenchimento da
ficha de notificacao
considerando a
obrigatoriedade da
notificacdo imediata em até
72h, eixo | — Psicologo
Everton Constantino

15/06

Reunido on-line sobre o
eixo Il: Prevencdo do
Suicidio e Promoc¢édo da
Salde, com apresentacao
de palestra pelo Psic6logo
e professor da UFMS

Edilson Reis

25/07

Reunido on-line sobre o
eixo lll: Gestéo do Cuidado,
considerando a importancia
de definicho de fluxo de
atendimento para o]
paciente em
vulnerabilidade para o

suicidio.

29/08

Oficina  Presencial  de
diagnéstico e planejamento
para auxiliar no Plano de
Acdo com propostas de
acbes de cuidado que
contribuam para a

prevencdo ao suicidio,

27/09




considerando 0s
dispositivos do seu territdrio

— S&o Gabriel do Oeste

Oficina on-line de
diagnéstico e planejamento
para auxiliar no Plano de
Acdo com propostas de
acfes de cuidado que
contribuam para a
prevencdo ao suicidio,
considerando 0s
dispositivos do seu territorio
— Corumba

27/10

Encontro final do Projeto de
Intervengdo — on-line com

os dois municipios

28/11




APENDICE B
INSTRUMENTO DE AVALIACAO

Figura 17- Questionario de Instrumento de Avaliacdo

Instrumento de Avaliagao referente ao
Projeto de Intervencao de Prevencao ao
Suicidio nos municipios de Corumba e
Sao Gabriel do Oeste.

4 respostas

Publicar analise

Quais foram os pontos fortes que voce considera, em relacao as atividades
desenvolvidas?

4 respostas

As intervencdes em relacdo a prevencao do suicidio, acolhimento, acompanhamento dos
servicos salde, assisténcia social, educacéo e outras

Trabalhar a prevencéo do suicidio diariamente.

A proposta de desenvolver um plano de agédo dentro da unidade de forma permanente
para que as discussdes ndo sejam pontuais, especialmente no més de setembro.

Mobilizar os profissionais a pensar no tema tdo relevante sobre o Suicidio.



Sobre os temas abordados nas reunides on-line, vocé considera que foi suficiente para subsidiar

estratégias de prevenc¢ao ao suicidio no seu territério?
4 respostas

@ Suficiente
@ Insuficiente

Figura 18 - Respostas do Questionério de Avaliacdo



Vocé avalia que a modalidade on-line de reunides neste projeto foi produtiva, considerando a sua
realidade de trabalho atual?

4 respostas

® Sim
® Nizo

Figura 19 - Respostas do Questionério de Avaliacao

Considerando seu local de trabalho, vocé avalia que houve alguma mudanca/transformacao da

realidade a partir das reflexdes promovidas em nossos encontros?
4 respostas

® sim
® Nzo

@ Parcialmente

Figura 20 - Respostas do Questionario de Avaliacao



Quais pontos a melhorar vocé pode descrever, em relagao as reunides que
envolveram este Projeto de Intervengao?

4 respostas

Encontro presencial
Precisamos de mais reunido presencial.
A realizacdo de encontros presenciais.

Acredito que as equipes precisam trabalhar mais juntas, quanto ac Projeto de
intervencéo foi muito bom.

Figura 21 - Respostas do Questionério de Avaliacao



