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Abstract — The current society is being progressively marked by the high frequency of mental
disorders (MD), which, because they are milder, arrive in the majority of Primary Care (AB),
which often has professionals who do not feel able to do so much to deal with the situation, as
well as to recognize that a patient has TM and needs attention. Therefore, the objective of this
article is to promote, in primary care, mental health care based on the biopsychosocial model.
This research is based on a cross-sectional study using the UBS Boa Fortuna, located in the
municipality of ltaperuna/RJ, in which data were collected from the medical records of patients
with mental disorders in that unit to create their TM profile, as well as A round of conversation
was promoted with the professionals for a later discussion about the AB's performance in this
scenario. Itis concluded, therefore, that in today's society, Primary Health Care still has deficits
to act against MD, requiring greater steps.
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A vigente sociedade estd sendo marcada progressivamente pela alta frequéncia de
transtornos mentais (TM), os quais, por serem mais brandos, chegam de forma majoritaria
para a Atencdo Basica (AB), que muitas vezes conta com profissionais que ndo se sentem
aptos tanto para lidar com a situagéo, quanto até para reconhecer que um paciente possui TM
e carece de aten¢do. Logo, o objetivo desse artigo € promover, na atencao basica, assisténcia
a saude mental baseada no modelo biopsicossocial. Esta pesquisa baseia-se em um estudo
transversal utilizando como cenario a UBS Boa Fortuna, localizada no municipio de
ltaperuna/RJ, em que se levantou dados dos prontuarios de pacientes com transtornos
mentais dessa unidade para criar o seu perfil de TM, bem como foi promovida uma roda de
conversa com 0s profissionais para uma posterior discusséo acerca da atuacao da AB diante
desse cenario. Conclui-se, desse modo, que na atual sociedade a Atencdo Primaria & Saude
ainda se encontra com déficits para atuar frente aos TM, necessitando de maiores passos.

Palavras-chave: Atencéo Bésica. Transtornos mentais. Biopsicossocial.

INTRODUCAO

Desde o final do século XIX com a primeira Lei que visava a busca por uma
melhor assisténcia aos considerados alienados (CABRAL & DAROSCI, 2019), a
saude mental vem a passos lentos e arduos almejando um lugar de visibilidade na
concepcdao social brasileira. Diante da luta antimanicomial durante a histéria, aflorou-
se a Reforma Psiquiatrica, a qual conforme Bezerra Junior (2007) se expandiu e se
consolidou como o0 marco da politica assistencial a saude mental; um movimento que
surge com a necessidade de “brigar” pelo enquadramento dos individuos com
transtornos mentais na categoria de seres humanos — pensamento um tanto banal,
mas que ainda hodiernamente encontra repulsa por parte de muitos, mesmo que nas
entrelinhas.

Nesse panorama, por mais que mudancas tenham surgido no ambito da saude
mental, atualmente parece haver um retrocesso que coloca em risco tais avangos, ja
gue o Ministério da Saude tem trazido enfoque no aumento de leitos em hospitais
psiquiatricos e na eletroconvulsoterapia (SILVA, MEDEIROS, SILVA, SILVA & SILVA,
2019), feito isso em detrimento de investimentos em servicos de atencdo mais
humanizados, que tratam em liberdade e préximos aos locais de moradia do paciente.

Partindo da atual perspectiva, em acordo com Legay e Lima (2004), tem-se que
0 macante estresse diario, a alta incidéncia de problemas sociais, a nitida longevidade
e 0 mundo pos-pandemia desencadeiam na sociedade uma gradativa frequéncia de
transtornos mentais. Logo, nota-se que a depressao, a ansiedade e o abuso de
substancias psicoativas tém se tornado algo rotineiro, sendo considerado o novo
normal. Desse modo, muitas vezes induz o pensamento de que mesmo que esses

individuos estejam com o psicologico afetado, por ainda estarem capaz de viver
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habitualmente o seu dia a dia, ndo estéo fora do padréo esperado e ndo precisam de
uma assidua intervencdo — sendo aderido as vezes somente o uso da terapia
medicamentosa.

E nesse interim que ganha destaque o papel da Atencédo Béasica, uma vez que
0S transtornos mentais mais graves certamente sao tratados com psiquiatras,
atendimento especializado como o CAPS (Centro de Atencdo Psicossocial), entre
outros. Contudo, ha diversos casos de transtornos mais brandos na sociedade que de
acordo com Delgalarrondo (2019) sédo os mais dificeis de se perceber, porém, os que
majoritariamente chegam no cotidiano da Atencéo Primaria a Saude (APS).

Se a Atencédo Basica (AB) tem como funcédo resolver 85% dos impasses em
saude nas unidades bésicas de salde (CONASS, 2019), e verifica-se na populacao
gue os transtornos mentais progridem de forma exponencial, identifica-se que é nesse
universo que se encontra a maior parte dos casos menos severos de alteracoes
mentais. Mas sera que realmente ela esta capacitada para essa atuacdo? Seus
profissionais conseguem perceber nos diversos pacientes assistidos a presenca dos
transtornos mentais? Os Agentes Comunitarios de Saude (ACS) estdo aptos para
levar até as casas orientacdes que a populacdo carece, mas exprime sem falas
claras?

Nesse viés, por grande parcela dos individuos possuirem visdes estereotipadas
e ao encontro do modelo asilar, esses associam transtornos mentais a necessidade
de internagéo e agressividade, cegando a captagéo dos casos menos intensos no seu
proprio territério de vivéncia (SANTOS & BOSI, 2021). Destarte, urge a necessidade
de extinguir o modelo biomédico que ainda permeia nas questdes envolvendo a saude
mental, sendo necessario destinar um olhar mais empatico e humano para detectar
algo sensivel e subjetivo como os transtornos mentais “menos aparentes”, assim, €
fulcral o foco no sujeito ao invés de em doencas. Consoante Silveira e Vieira (2009, p.
147),

“enquanto politica de salde publica local, a inser¢ao da salde mental no PSF
exige a ruptura destes antigos padr@es assistenciais e a superagcdo da
racionalidade médica moderna, ainda hegeménica nas a¢6es de cuidado que
séo conduzidas”.

Diante disso, para esse paciente, a assisténcia integral tdo preconizada pelo
SUS requer a solidariedade de quem o atende, seja dentro da UBS, seja por meio dos
ACS no seio da familia. Logo, oferecer a APS meios de criar uma visdo pautada no
modelo biopsicossocial € o melhor dos caminhos para que os transtornos mentais tao

presentes na sociedade vigente e futura encontrem ndo s6 apoio para o tratamento
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precoce, bem como estimulos para reduzir sua incidéncia no pais.

Justificativa

Diante da alta frequéncia, nas visitas domiciliares e nos ambulatorios, de
aparicao de casos em que 0s pacientes apresentam, principalmente, sinais e sintomas
de ansiedade e depresséo, observa-se que o pensamento de que lugar de transtorno
mental € em hospital psiquiatrico “cai por terra”. A maioria dos transtornos que chegam
a Atencdo Priméria sdo justamente 0s menos perceptivos durante a primeira
impressao; logo, evidencia-se que os profissionais atuantes nas UBS muitas vezes se
encontram despreparados para reconhecer e auxiliar de maneira efetiva tais
individuos, a ndo ser com encaminhamentos e remédios quando se detecta tal
necessidade. Assim, torna-se vital que conhecam a populagéo atendida em seu
territério, como se da a presenca dos transtornos mentais entre ela e adquiram novas
ideias para enfrentar essa situacédo que vem se tornando téo rotineira. Em vista disso,
€ definitivamente oportuno aliar sallde mental e atencdo basica a fim de oferecer a
esses pacientes uma atencdo a saude mais humanizada e tracada no molde

biopsicossocial.

Objetivos
1.1 Objetivo geral
Promover, na atencao béasica, assisténcia a saude mental baseada no modelo

biopsicossocial.

1.2 Objetivos especificos

Elencar dados acerca dos transtornos mentais assistidos em uma determinada
UBS do municipio de Itaperuna/RJ;

Ressaltar a caréncia da disseminacdo de informacbes a respeito dos
transtornos mentais na Atencao Primaria a Saude;

Destacar a atuacao dos profissionais da Atengcéo Basica frente a salde mental

e contribuir para uma melhor capacitacdo da APS nesse quesito.

Metodologia
Esta pesquisa baseia-se em um estudo transversal em que o0 cenario é uma
Unidade Basica de Saude localizada no municipio de Itaperuna/RJ (UBS Boa

Fortuna). Para a execucao do trabalho de campo desse estudo, mediante aprovagao
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do Comité de Etica em Pesquisa, buscou-se realizar um levantamento de dados a
partir dos prontuarios de pacientes assistidos na unidade em questdo que possuem
transtornos mentais, visando a coleta de informac¢des como prevaléncia de pacientes
acometidos por transtornos mentais, quais 0s tipos de transtornos descritos nos
documentos ou seus sinais e sintomas, 0 sexo e a idade desses pacientes, o0 uso de
terapias medicamentosas ou outros tratamentos e se é relatado no prontudrio causas
relacionadas ao quadro de transtorno mental do individuo, evidenciando, com isso, 0
perfil de saude mental dessa UBS.

A partir disso, os resultados obtidos foram dispostos em formato de gréaficos e
apresentados aos profissionais atuantes nessa unidade basica de saude durante uma
roda de conversa, que contou com um momento de trocas de experiéncias entre 0s
sujeitos presentes com assuntos relativos, por exemplo, ao conhecimento por parte
deles dos resultados obtidos, a maneiras utilizadas para resolutividade do quadro dos
pacientes com transtornos mentais da UBS, a orientacdes propostas ao paciente e/ou
a familia e, por fim, foi ressaltada a necessidade de se aplicar na préatica da atencao
basica o modelo biopsicossocial acerca da saude mental.

Assim, diante das informacdes alcancadas e de uma busca minuciosa na
literatura baseada em estudos publicados entre 2004 a 2022 disponiveis em fontes de
pesquisa como Pubmed, SciELO, entre outras, foi discutida a preparacdo dos
profissionais da Atencdo Priméria a Saude frente a atuagdo no contexto da saude
mental — trazendo uma comparac¢éo do que € documentado nos artigos com a pratica
da UBS analisada.

Nesse viés, juntamente abordou-se a importancia da sensibilidade necessaria
a quem atende pacientes que possuem transtornos mentais para que se possa captar
as informagdes evidenciadas por eles — como distinguir quem carece de um apoio
mental de maneira mais satisfatéria — e estar apto para os orientarem de forma
humanizada e efetiva — um dos temas enfocado na roda de conversa com o0s

profissionais para induzir tal estado sensivel de assisténcia nessa UBS.

Resultados e Discusséo

Os prontuérios da UBS Boa Fortuna localizada no municipio de Itaperuna/RJ
foram analisados durante os meses de outubro a novembro de 2022. Embora n&o
tenha sido possivel explorar em sua totalidade os documentos, através de uma busca
cautelosa em diversos prontudrios, selecionou-se 50 em que 0s pacientes

apresentavam algum transtorno mental.
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Durante tal busca, excluiu-se os prontuarios que, por mais gue trouxessem um
caso de TM, ou especificava apenas o diagnostico e os medicamentos prescritos sem
evidenciar os aspectos clinicos, ou tratava-se de um paciente ja falecido. Além disso,
certos prontuarios incluidos na andlise ndo continham todos os dados pesquisados,
contudo, ndo comprometeram o presente estudo. De acordo com os 50 prontuéarios

destacados e as informacdes neles constadas, desenvolveu-se 0s seguintes graficos:

Grafico 1. Grafico referente ao género dos pacientes com TM.

Fonte: De autoria propria.

Gréfico 2. Gréfico referente a idade dos pacientes com TM.
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Fonte: De autoria prépria.




Gréfico 3. Gréfico referente aos sinais e sintomas dos pacientes com TM.

Ins6nia
Tristeza
Cansaco/fraqueza
Dispneia
Palpitaces
Nervosismo
Hipobulia
Cefaléia
Dor toracica
Inapeténcia
Tontura
Parestesia

Alteracéo de humor

|

I

|

|

Agitacédo |
Episddios de choro |
Perda de memoria |
Perda de peso |
Crises hipertensivas
Fobia

Nauseas

Sudorese

Desejo de isolamento

Ganho de peso

0 2 4 6 8 10 12
Quantidade de prontuarios em que foram relatados
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Gréfico 4. Gréfico referente ao tipo de transtorno mental dos pacientes com TM.

= Transtorno de Ansiedade = Depressdo = Esquizofrenia

Fonte: De autoria propria.




Gréfico 5. Gréfico referente a prescricao médica nos prontuarios dos pacientes com TM.
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Gréfico 6. Gréfico referente as caracteristicas especificas de cada um dos pacientes com
TM.
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Fonte: De autoria prépria.

Conforme o0s resultados adquiridos por meio da andlise dos diversos
prontuarios da UBS Boa Fortuna do municipio de Itaperuna/RJ, foi possivel obter o
padréo de transtorno mental dessa unidade de saude através dos 50 casos elegidos,
0 qual caracteriza-se por majoritariamente individuos do género feminino, média de
idade em torno de 55,18 anos, prevaléncia dos transtornos de ansiedade e depressao,
com maior porcentagem de pacientes portadores de HAS e com traumas no seio
familiar, além de evidenciar como sinais e sintomas mais comuns: insénia, tristeza,
cansaco/fraqueza e dispneia; bem como prescricdo médica mais frequente:

Alprazolam, Clonazepam, Fluoxetina e Escitalopram.
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Nesse sentido, evidencia-se uma certa consonancia dos dados levantados com
agueles dispostos na literatura, uma vez que, de acordo com Santos e Siqueira (2010),
a faixa etéria brasileira com maiores indices de transtornos mentais (TM) varia de 25
a 54 anos, algo confirmado também por Pereira et al. (2012), que relata a média em
relacdo a idade sendo de 47,9 anos; além de evidenciarem que em relacdo a variavel
sexo, as mulheres prevalecem entre os niveis de TM no cenério do pais, assim como
disposto no gréfico 1. No quesito da idade dos pacientes com TM analisados neste
estudo transversal, é relevante destacar que a idade exposta no grafico 2 refere-se a
idade atual dos pacientes, ndo aquela em que surgiram o0s sinais/sintomas do
transtorno mental, visto que a importancia para a atuacdo da atencao basica nesse
viés é identificar, no periodo atual, os individuos que permanecem com tal TM em
necessidade de tratamento; portanto, devido a isso, a idade média se comparada a
literatura apresenta determinada variagao.

Ademais, em uma pesquisa feita em 2018 acerca do perfil epidemiolégico dos
transtornos mentais na populacdo adulta brasileira, constata-se que ha uma
prevaléncia de transtornos de humor — com episédios depressivos marcantes e mais
frequente entre as mulheres —, neuréticos — associado a ansiedade e estresse — e
psicoticos — identificado pela esquizofrenia e mais prevalente entre 0os homens
(HIANY, VIEIRA, GUSMAO & BARBOSA, 2018). Dessa maneira, corrobora-se tal
guadro com as informacdes contidas nos prontudrios analisados, em que ha uma
presenca mais frequente de transtornos de ansiedade, seguido pela depresséao e, em
menor escala, pela esquizofrenia.

Segundo Aragéao et al. (2018), individuos que apresentam doencas cronicas
possuem taxas mais elevadas de alteragcdes mentais que 0s que nao possuem, o que
vai ao encontro com os presentes resultados deste estudo de campo, que revela a
coexisténcia do TM e tais doencas nos pacientes analisados, como hipertensdo
arterial sistémica, diabetes, fibromialgia, hipotireoidismo, dentre outras.

Além disso, muitos problemas de salude mental possuem exorbitante
associagdo com a baixa escolaridade e a precaria condi¢ao de renda, citando, a titulo
de exemplo, prontudrios que traziam a perda do emprego ou a baixa remuneracao
como influéncia no aspecto clinico do paciente, bem como confirma os autores
Alcéantara et al. (2020) e Gomes, Miguel e Miasso (2013), que ressaltam como fatores
importantes nesse quesito: 0s baixos salarios, a vulnerabilidade socioecondmica e a

instabilidade do vinculo de trabalho.
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Em relacdo ao acompanhamento psicoldgico desses pacientes, certamente
entende-se que € ideal que todos necessitem, contudo, na préatica essa orientacao se
mostra em torno de 63% dos prontuarios analisados. Durante a troca de experiéncias
com os profissionais dessa UBS foi discutida a auséncia de vagas para atendimento
com psicélogo na Unidade de Saude, o que explica a reduzida orientacdo a esse
acompanhamento, que é voltada somente para 0s casos em que se percebe maiores
necessidades.

Ademais, durante essa roda de conversa na UBS, evidenciou-se que 0s
profissionais atuantes nessa unidade muitas vezes conseguem até reconhecer um
guadro de transtorno mental menos severo, porém, encontram dificuldades para
abordar tal assunto com o paciente e sua familia, ja& que possuem receio de estarem
intervindo exageradamente naquele contexto pessoal ou, de fato, ndo sabem como
orientar de modo eficiente a resolucao do caso.

Consoante Pereira et al. (2012), a equipe do servi¢co de saude deve saber lidar
com os casos de transtornos mentais de maneira a identificar com mais facilidade os
quadros clinicos, envolvendo a sintomatologia daquele sujeito, sua evolucdo e os
efeitos dos tratamentos a qual foi submetido, bem como estar capacitado a oferecer
adequadamente orientacdes tanto aos usuarios da UBS quanto aos seus familiares.
A partir disso, ndo se torna primordial que os préprios cuidadores do paciente tenham
a iniciativa de buscar os esclarecimentos do quadro instalado, uma vez que os
profissionais de salude terdo esse papel como principal (ESTEVAM, MARCON,
ANTONIO, MUNARI & WAIDMAN, 2011).

Nesse viés, € valido ressaltar como, ainda atualmente, muitos profissionais da
saude ndo se sentem aptos para tratar dessas questdes, percebendo desconfortos no
tratamento aos pacientes e familiares, o que ocorre principalmente pela auséncia de
cursos de capacitacdo e treinamento e até mesmo devido a deficiéncia desse
conteudo durante a formacéo académica (WAIDMAN, MARCON, PANDINI, BESSA &
PAIANO, 2012). Sendo notado, ainda, que quando € trazido o assunto da saude
mental durante a qualificacdo profissional, ha uma grande dificuldade de aliar teoria e
pratica (BROLESE et al., 2017). Desse modo, conforme Borba, Guimaraes, Mazza e
Maftum (2012), é certamente necessario que tais profissionais estejam habilitados a
acolher a pessoa com TM sem receios e a elaborar estratégias pautadas na sua
realidade social.

Além disso, a funcdo dos agentes comunitarios de saude (ACS) em uma

situacdo de TM mostra-se essencial, como visto no estudo de Alcantara et al. (2020),
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em que em um cenario marcado pela subnotificacdo de casos de TM, a participacdo
dos ACS ampliou em mais de seis vezes a quantidade de registros no SISAB —
Sistema de Informacéo em Saulde para a Atencao Bésica. Durante a roda de conversa
na UBS com os ACS presentes, muitos relataram a relevancia de se ter em mente o
padrdo de TM da unidade em que atuam, como demonstra os graficos apresentados,
pois facilita a andlise dos pacientes assistidos que se enquadram nesse quesito,
favorecendo a alimentagdo desses sistemas de informagao.

Dessa forma, os profissionais devem oferecer atencdo e apoio eficaz,
principalmente por meio das visitas domiciliares, possibilitando o acompanhamento
dos tratamentos e a aquisicdo de receitas, esclarecendo duvidas e prestando
orientagfes, estimulando as relacdes familiares e fortalecendo o vinculo da familia e
do paciente com a equipe de satde (ARAGAO et al., 2018).

Conforme Pompeo, Carvalho, Olive, Souza e Galera (2016), um modelo de
cuidado aos TM adotado em seu local de estudo e que apresentou resultados positivos
foi o baseado em trés pilares: suporte social — apoio da familia, amigos, religido,
médicos e outros recursos da saude e comunidade —, resolucdo de problemas — em
gue é estimulada uma andlise critica e detalhada da situacéo estressante do cotidiano
a fim de néo a afastar, mas na tentativa de se modificar atitudes e buscar solucdes de
lidar com as pressdes habituais — e reavaliagdo positiva — em que, a partir de um
cotidiano conflitante, ha um esfor¢co na busca por formas de ressignificar, mudar e
aprender a controlar as emogdes envolvidas nos problemas vivenciados. Destarte, tais
critérios sédo boas opcdes de cuidado que os profissionais da salde podem se basear
na tentativa de ofertar uma assisténcia adequada e integral aos pacientes com
transtornos mentais e seus cuidadores e/ou familiares; modelo esse que foi levantado

durante a troca de experiéncias promovida na UBS Boa Fortuna.

Consideracdes finais

E crucial, portanto, que seja estimulado o modelo biopsicossocial para uma
integralidade na assisténcia a salde mental, o que, embora seja um trabalho
complexo — ja que cada paciente apresenta de maneira singular seus sinais e
sintomas, e exige estado de alerta, sensibilidade e atencdo —, torna-se possivel na
pratica por meio de uma equipe multidisciplinar e disposta a evoluir.

Nesse sentido, para que seja ofertada uma rede de atencdo que garanta
servicgos integrados, resolutivos e com o fito de favorecer a insergao desses pacientes

ao bom convivio social, a atencéo basica e seus profissionais devem atuar buscando
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identificar eficientemente as queixas associadas ao sofrimento psiquico, oferecer uma
escuta qualificada, e criar estratégias para compreender e lidar com as situacdes
conflitantes em cada situacéo, seja por meio das visitas domiciliares, seja com
servicos complementares, seja através de encaminhamento para servicos
especializados — que carecem concomitantemente de apoio governamental para sua
efetivacdo. Assim, a atuacdo da Atencdo Basica frente aos transtornos mentais
alcancara resultados mais favoraveis em relacdo ao que hoje se observa na sua

pratica cotidiana.
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