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RESUMO

Objetivo: Entender a organizacdo dos servicos brasileiros de saide mental entre os anos de 2011 e
2016. Materiais e Métodos: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura. Para identificar os
estudos publicados sobre a estrutura organizacional da Rede de Atencdo em Saude Mental no Brasil
foi efetuada uma busca online nas bases de dados SciELO e LILACS no sitio da Biblioteca Virtual
em Saude, entre 0s meses de marc¢o a abril de 2016, correspondentes ao periodo de janeiro 2011 a
abril de 2016. Para tanto, foram utilizados como descritores: saude mental, servicos de saude
mental, assisténcia em salde mental. Resultados: Foram elencados 94, dos quais 15 foram
selecionados e analisados. Para a apresentacdo dos resultados foi elaborado um quadro com 0s
seguintes dados: ano de publicacdo, nome do periddico, nome dos autores, titulo do artigo e nivel de
evidéncia. A partir da analise emergiram dois eixos tematicos: reforma psiquiatrica; rede
organizacional e fluxo dos servigos. Discussdo: No primeiro eixo, verificaram-se mudancas na
atencdo em salde mental com a Reforma Psiquiatrica. No segundo eixo, entendeu-se a importancia
da implementagédo dos servigos substitutivos. Conclusdo: Este estudo possibilitou o entendimento
da organizacdo estrutural dos servicos de salde mental, nos Ultimos cinco anos, delineando 0s
avangos que ocorreram. Isso porque 0s servigos estdo conectados com as propostas advindas da
Reforma Psiquiatrica, proporcionando ao individuo em sofrimento psiquico possibilidade do
convivio em sociedade.

DESCRITORES: Saude mental; Desinstitucionalizacdo; Servi¢os de saude mental; Assisténcia em
satde mental; Estrutura dos servigos.
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Objective: To understand the brazilians mental health services’ organization between the years
2011 and 2016. Materials and Methods: This is an integrative review of the literature. In order to
identify the published studies the Network of Attention in Mental Health’s organizational structure
of in Brazil, an online search was conducted in the SCiELO and LILACS databases, on the Virtual
Health Library website, between March and April 2016, corresponding to the Period from January
2011 to April 2016. For this, the following descriptors were used: mental health, mental health
services, and mental health care. Results: 94 were enrolled, of which 15 were selected and
analyzed. For the presentation of the results, a table was prepared with the following data: year of
publication, name of journal, name of authors, title of article and level of evidence. From the
analysis emerged two thematic axes: psychiatric reform and organizational network and service
flow. Discussion: In the first axis, there have been changes in attention in mental health with the
Psychiatric Reform. In the second axis, it was understood the importance of implementing
substitutive services. Conclusion: This study made it possible to understand the structural
organization of mental health services in the last five years, outlining the advances that have
occurred. This because the services are connected with Psychiatric Reform’s proposals, providing
to the individual in psychic suffering possibilities of the conviviality in society.

DESCRIPTORS: Mental Health; Deinstitutionalization; Mental Health Services; Mental Health
Assistance; Structure of Services.

RESUMEN

Objetivo: Comprender la organizacion de servicios de salud mental brasilefios entre 2011 y 2016.
Materiales y métodos: Se trata de una revision integradora de la literatura. Para identificar los
estudios publicados sobre la estructura organizativa de la Red de Atencién de la Salud Mental en
Brasil se hizo una busqueda en linea en bases de datos SCiELO y LILACS en el sitio de la
Biblioteca Virtual en Salud, entre los meses de marzo y abril de 2016, correspondiente a desde
enero de 2011 hasta abril de 2016. Para tanto, fueran utilizados como descriptores: salud mental,
servicios de salud mental, servicios de salud mental. Resultados: Hubo 94 en la lista, de los cuales
se seleccionaron y analizaron 15. Para la presentacién de los resultados se elaboré una tabla con los
siguientes datos: afio de publicacion, nombre de la revista, el nombre del autor, titulo del articulo y
el nivel de evidencia. Del analisis surgieron dos temas principales: la reforma psiquiatrica; red de la
organizacion y el flujo de los servicios. Discusion: En el primer eje, hubo cambios en la atencion de
la salud mental con la Reforma Psiquiatrica. En el segundo eje, comprendido la importancia de la
implementacidn de servicios sustitutivos. Conclusion: Este estudio permitié a la comprension de la
organizacion estructural de los servicios de salud mental en los Gltimos cinco afios, destacando los
avances gue se han producido. Esto se debe a que los servicios estan conectados con las propuestas
procedentes de la Reforma Psiquiatrica, permitiendo al individuo en malestar psicoldgico la
posibilidad de la vida en la sociedad.

DESCRIPTORES: Salud Mental; Desinstitucionalizacion; Servicios de Salud Mental; Atencidon a
la Salud Mental; Estructura de los Servicios.

mental no pais." Dessa forma o processo de
mudanca da pratica resultou na substituicdo
dos atendimentos manicomiais, para outros
tipos de atendimentos em ambiente extra-
hospitalares e ndo excludentes.? Assim,
surgem 0s servicos substitutivos, constituindo
uma rede de atencdo a saude mental. Nesse
contexto, 0  seguinte  guestionamento

INTRODUCAO

O processo de reforma psiquiatrica
brasileira iniciou-se nos anos de 1970, tendo
como inspiragdo 0s  pressupostos da
psiquiatria democratica italiana, e
compartilhou com os ideais da reforma

sanitaria brasileira, redirecionando a mudanga
e transicdo do modelo de atengdo a saude

direcionou o estudo: O que a producédo
cientifica mostra a respeito da estrutura
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organizacional dos servicos de saude mental
no Brasil entre os anos de 2011 a 2016? E
tem-se como objetivo realizar uma revisdo de
literatura a fim de entender a organizacdo
estrutural dos servicos de saude mental.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de uma reviséo integrativa da
literatura®. Para identificar o0s estudos
publicados sobre a estrutura organizacional da
Rede de Atencdo em Saude Mental no Brasil
foi efetuada uma busca online nas bases de
dados SciELO (Scientific Eletronic Library
Online) e LILACS (Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude) no sitio da Biblioteca Virtual em
Saude (BVS), entre 0s meses de marco a abril
de 2016. Para tanto, foram utilizados como
descritores: salde mental, servigos de salde
mental, assisténcia em salde mental.

Os critérios de incluséo estabelecidos
foram: artigos publicados em periodicos entre

Revisdo de Literatura
0 periodo de 2011 a 2016, texto completo, no
idioma portugués. Sendo que foram excluidos
0s artigos que ndo contemplaram os referidos
critérios descritos acima.

Os passos percorridos para a
realizacdo da presente revisdo foram os
seguintes: estabelecimento do problema de
revisdo; selecdo da amostra; categorizagao
dos estudos; analise dos resultados;
apresentacdo e discussdo dos resultados e
apresentacéo da revisao®.

Para fortalecer essa revisdo os artigos
selecionados foram classificados de acordo
com o nivel de evidéncia’. A analise dos
estudos selecionados pautou-se em Polit,
Beck, Hungler’ sendo que tanto essa fase
quanto a sintese dos dados obtidos dos artigos
foram realizadas de forma descritiva.

RESULTADOS

Para a apresentacdo dos resultados foi

elaborado o seguinte quadro 1.

Quadro 1: Publica¢fes cientificas analisadas na revisdo integrativa de literatura, Cascavel, PR, 2016.

ANO | PERIODICO AUTORES TITULO NIVEL DE
EVIDENCIA
2011 | Esc Anna Nery | Silva DS, Azevedo DM A reforma psiquidtrica na visdo de quem VI
cuida: percepcdes de profissionais do
servico residencial terapéutico.
2011 | SPAGESP Barroso SM, Silva MA Reforma Psiquiétrica Brasileira: o Vi
caminho da desinstitucionalizacdo pelo
olhar da historiografia.
2011 | Ciéncia & Saude | Pitta AMF Um balango da reforma psiquiatrica
Coletiva brasileira: instituicfes, atores e politicas. Vil
2013 | Rev Bras. Lima MT, Nogueira FMD O modelo brasileiro de assisténcia a V
Promog. Saude pessoas com transtornos mentais: uma
revisdo sistematica da literatura.
2013 | Rev. Esc. Antonacci MH, Kantorski LP, | Estrutura e fluxo da rede de salide como VI
Enferm. USP Willrich JQ, Argiles CTL, possibilidade de mudanca nos servigos de
Coimbra VCC, Bielemann atencdo psicossocial.
VLM
2013 | Psicologia & Oliveira RW Os caminhos da reforma psiquiétrica: VI
Sociedade acompanhamento terapéutico, propagacdo
e contagio na metropole.
2013 | Aletheia Leal BM, De Antoni C Os Centros de Atencgéo Psicossocial VI
(CAPS): estruturacéo,
interdisciplinaridade e intersetorialidade.
2013 | Saude e Moliner J, Lopes SMB Saude mental na atencéo basica: VI
Sociedade possibilidades para uma préatica voltada
para a ampliacdo e integralidade da salde
mental.
2013 | Trab. Educ. Paes LG, Schimith MD, Rede de atengdo em salude mental na VI
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Saude Barbosa TM, Righi LB perspectiva dos coordenadores de
servigos de salde.
2013 | Estudos de Sim@es CHD, Fernandes RA, | O profissional de satide mental na \
Psicologia Aiello-Vaisberg TMJ reforma psiquiatrica

2014 | Psicologia & Vasconcelos MFF, Paulon
Sociedade SM.

Instituicdo militancia em analise: a Vil
(sobre)implicacéo de trabalhadores na
reforma psiquidtrica brasileira.

2014 | Rev Ter. Ocup. Tafio BL, Matsukuta TS

Os Centros de Atencdo Psicossocial VI
Infantojuvenis: caracteristicas
organizacionais e oferta de cuidados.

2014 | Physis Revista Fortes S, Menezes A, Athié Psiquiatria no século XXI: VI
de Salde K, Chazan LF, Rocha H, transformacdes
Coletiva Thiesen J, a partir da integragdo com a Atencédo
Ragoni C, Pithon T, Machado | Priméria pelo matriciamento.
A
2016 | Rev de Pesq: Santos QG, Silva GWS, Os servigos de salide mental na reforma \
cuidado é Sobreira MVS, Miranda FAN | psiquidtrica brasileira sob a 6tica familiar:
fundamental uma revisdo integrativa.
2016 | Esc. Anna Nery | Pessoa Junior JM, Santos A politica de satide mental no contexto do VI
RCA, hospital psiquiatrico: desafios e

Clementino FS, Oliveira
KKD, Miranda FAN

perspectivas.

De acordo com as publicacbes
cientificas analisadas, pode-se notar que 20%
foram publicadas no ano de 2011; 46,6% no
ano de 2013; 20% no ano de 2014 e por fim,
13,3% no ano de 2016. E, segundo o nivel de
evidéncia das publicacbes observou-se que
20% das publicacdes correspondiam ao nivel
V; 66,6% ao nivel V1 e; 13,3% ao nivel VII.

DISCUSSAO

O primeiro eixo temaético foi elaborado
a partir das seguintes categorias: A histéria da
reforma psiquétrica; a equipe multidisciplinar
e a pratica profissional no contexto da
reforma psiquiatrica e; 0s usuarios e a atencao
psicossocial no contexto da reforma
psiquiatrica. Ja o segundo eixo tematico foi
construido pela identificacdo das categorias a
seguir: A organizacdo e o fluxo da rede de
atencdo psicossocial e; o contexto dos
servigos que compdem a rede de atencéo
psicossocial.

Baseando-se em modelos
internacionais, percebe-se que 0 processo
brasileiro de reforma psiquiatrica possui uma
trajetéria prépria, caracterizada por forte
movimentacao politica e pelos desafios de um
pais em desenvolvimento®. A reforma
psiquiatrica brasileira foi fundamental para a

busca da cidadania das pessoas com
transtornos psiquiétricos’.

A década de 1980 foi marcada pelas
discussbes acerca da reestruturacdo da
assisténcia psiquiatrica no pais, seguida das
primeiras mudancas, dentre as quais a
proposta de criagdo de uma rede de servicos
extra-hospitalares®. Entdo, é proposta com a
insercdo de servicos substitutivos ao hospital
psiquiatrico, como Centro de Atencédo
Psicossocial (CAPS), centros de convivéncia,
residéncias terapéuticas e ambulatorios®.

Nesse contexto, a luta antimanicomial
e a consequente reforma psiquiatrica
brasileira, ao focarem 0 processo de
desinstitucionalizacdo da loucura, colocam
em questdo alguns constructos, tais como
doenca mental/periculosidade,
incapacidade/isencédo de direitos,
tratamento/confinamento entre outros™.

Por conseguinte, o aumento da
acessibilidade ao cuidado em satde mental é
fato inquestiondvel e merece avangar cada vez
mais, pois ainda ndo dispomos de um patamar
satisfatorio de recursos assistenciais no pais**.

No contexto da reforma psiquiatrica, o
profissional é conduzido a assumir uma nova
postura em relacdo ao doente que sofre de
problemas mentais, adotando uma posicao
mais humanizada'®>. Assim, ressalta-se a
importancia dos profissionais, visto que séo
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eles que colocam em pratica as mudancas
preconizadas pelo movimento
antimanicomial .

Nesse contexto, a luta por uma
sociedade livre de aprisionamento da loucura
é uma conquista diaria, faz- se necessario um
olhar ampliado no ambito do cuidado ao
individuo em sofrimento psiquico, conseguido
pelo acompanhamento terapéutico, pois com
0 mesmo é possivel produzir diferenca no
atendimento, levando em conta a delicadeza
de respeitar o individuo, o seu tempo e o0s
seus limites™.

Ja no segundo eixo, 0 conceito de rede
de atencdo a saude é compreendido como o
conjunto de acbBes e servicos de saude
articulados em  diferentes  niveis de
complexidade, com o objetivo de garantir a
integralidade da assisténcia a saide™. A partir
disso, € possivel reconhecer que as praticas de
cuidado em saude mental requerem a mesma
I6gica de organizagdo e interagdo entre seus
componentess'®.

Com o estudo de Paes et. al™". notou-se
que uma das preocupacdes do trabalhador € a
continuidade da resolugcdo dos casos, pois,
devido aos encaminhamentos, ocorre uma
assisténcia fragmentada, fazendo com que
muitas vezes o usuario fique perdido no
sistema. Dessa forma, as formas de
encaminhamento  praticadas  contribuem
pouco para o principio da integralidade e para
0 avanco da reforma psiquiétrica®’.

Ainda nesse contexto, apoiada na lei
10.216/01, h& o redirecionamento do modelo
assistencial em saude mental, agora buscando
consolidar-se em uma base comunitaria’. A
rede preconiza 0 atendimento
multiprofissional  (enfermeiros, médicos,
psicologos, terapeutas ocupacionais, entre
outros), para o desenvolvimento de atividades
terapéuticas com o enfoque na reinsergdo
social.! Sob essa nova perspectiva, a politica
nacional de saude mental reforca que deve
haver uma articulacdo com outros dispositivos
estratégicos, como a propria atencdo
priméria’.

Dessa forma o servi¢o dos CAPS tem
como intuito desenvolver agdes intensivas
direcionadas aos grupos com sofrimento
psiquico intenso e persistente, assim, séo

17
I
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responsaveis também pelas articulacbes, em
seu territorio de abrangéncia®®.

O atual cenério de atencdo a saude
mental Dbrasileira, diante de desafios e
perspectivas, enfrenta inimeros problemas,
como: dificuldades na gestdo dos servigos;
reinternacgdes frequentes; reduzido
quantitativo de servicos e equipamentos
disponiveis; alta demanda de usuérios, entre
outros’. Porém, para superé-los é necessario
estabelecer e ampliar a rede de atencdo bésica,
com preceitos de base comunitaria e
territorial. Nesse contexto percebe-se a
necessidade de um maior entendimento dos
profissionais que atuam na atencdo basica
esteja voltando-se para a ideia de saude, pois
se entende que as concepgdes definem as
praticas®.

Para tanto, o matriciamento tem
carater clinico ao cuidado com o usuario,
garantindo trocas de conhecimento realizadas
entre o0 especialista e o generalista sobre suas
diversas acdes em torno do individuo™.

Nesse contexto, a integracdo dos
psiquiatras com a Atencao Priméaria em Salde
envolve a preparagdo dos profissionais e
modificacbes no fluxo dos usuarios, entre o
nivel assistencial primério e o especializado®.

Com a atuacdo da estratégia de salde
da familia no &mbito da resolucdo, prevencgéo
e reabilitacdo em salde, juntamente com a
rede de atencdo a saude mental, € essencial
gue se obtenha uma nova forma de articulacéo
entre os dois niveis. Este & um desafio
proposto para 0 mundo inteiro que tem
elencado diferentes propostas de colaboragéo
e compartilhamento do cuidado, assim, deve
haver uma coparticipacédo entre generalistas e
especialistas, proporcionando um cuidado
holistico ao individuo®™®.

Nessa proposta de reconstrucdo da
assisténcia psiquiatrica surgem 0S Servicos
substitutivos como os CAPS, 0s Servigos
Residenciais Terapéuticos, 0s hospitais-dia,
os leitos psiquiatricos em hospitais gerais, 0s
centros comunitérios, as Unidades Basicas de
Saude, as Unidades de Saude da Familia entre
outros”.

Atualmente, a politica nacional de
salde mental estd pautada na reducdo
progressiva dos leitos psiquiatricos e da
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ampliacdo e do fortalecimento da rede de
servicos substitutivos®.

Com o fortalecimento destes servicos
e acOes interdisciplinares, a gestdo vem
enfatizando acdes em rede e articulacdes
intersetoriais, cabendo assim ao governo
incentivar e dar suporte a implementacao das
politicas em saude mental existentes, investir
em recursos financeiros e humanos
necessarios ao bom desempenho dos servicos,
a fim de proporcionar uma melhoria na
assisténcia ao individuo®. Para tanto, sdo
necessario processos de educagdo permanente
nos servigos, que considerem o territorio em
que eles estdo inseridos, a populacdo atendida
e a rede de servicos®,

CONCLUSAO

A realizacdo dessa revisdo de literatura
possibilitou o entendimento da organizagéo
estrutural dos servicos de salde mental nos
altimos cinco anos. Para tanto, os resultados
encontrados foram organizados em dois eixos
teméaticos: reforma psiquiatrica e rede
organizacional e fluxo dos servigos.

No primeiro eixo verificaram-se as
mudanc¢as ocorridas na atencdo em salde
mental a partir do advento da reforma
psiquiatrica. No segundo eixo abordou-se a
respeito da rede organizacional entendeu-se a
importancia da implementacdo dos servicos
substitutivos ~ propostos  pela  reforma
psiquiatrica. Assim, percebe-se que as
propostas da reforma avancam na medida em
que mecanismos de gestdo sdo criados e
implementados para ampliar a rede de
servicos, 0 que possibilita ao individuo em
sofrimento  psiquico  possibilidades de
convivio em sociedade.
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