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ABSTRACT

Objective: To analyze the practice of welcoming people into psychosocial care for person-
centered care. Method: A qualitative, strategic social research study based on the Person-
Centered Clinical Method, conducted with 17 professionals from two Psychosocial Care
Centers in the Central Region of Brazil. Data were collected using a questionnaire to
characterize the profession and individual online interviews between June and August
2021. The data was subjected to thematic content analysis. Results: the thematic category
“Practice of welcoming in psychosocial care” included three categories that showed what
is practiced by professionals in welcoming: 1. Family issues; 2. Health issues; 3. Psychosocial
issues. Final considerations: there has been progress in the welcoming practices of some
professionals, which is closer to the psychosocial care model, but there is a need for ongoing
education so that person-centered welcoming becomes a common action in the services.
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Mental Health; Community Mental Health Services.
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INTRODUCAO

O acolhimento é uma tecnologia de cuidado relacional', considerado uma das
diretrizes de maiorimportancia ética, estética e politica da Politica Nacional de Humanizacao
(PNH). A esfera ética diz respeito ao compromisso pelo reconhecimento do outro,
respeitando as suas diferencas, sofrimentos, sentimentos, emocoes e forma de ser, sentir
e estar na vida. Ja a questao estética foca nas relagbes e encontros como ferramentas de
promocao da dignidade humana. E por fim, a dimensao politica que reafirma o compromisso
coletivo de viabilizar a autonomia das pessoas durante os encontros proporcionados ao
longo da trajetéria de vidaZ.

Nessa direcao, a Rede de Atencao Psicossocial (RAPS) é composta por diversos
servicos que acolhem pessoas com transtorno mental, sofrimento psiquico e problemas
decorrentes do abuso de drogas. A assisténcia a saude ofertada pelos servicos da RAPS
visa contribuir para a qualidade de vida dos usuarios, de modo que seja possivel para
eles ressignificar e manejar os aspectos ligados a doencga, o que s6 é possivel mediante a
inclusdo do contexto em que o usuario vive, suas relacoes interpessoais e suas interagoes
com a comunidade, na busca de uma atencao integral®.

Apesar da potencialidade da pratica do acolhimento na RAPS, as evidéncias
cientificas apontam que as equipes multiprofissionais ainda subsidiam acdes de ‘acolher’
alicercadas em um modelo médico centrado®. Diante do conhecimento de que ainda
persistem praticas que destoam do modelo psicossocial, reforca-se a importancia de
estudos que abordem essa tematica com potencial para transformacao da realidade®.

Um método considerado potencializador para o acolhimento dos usuarios é o
cuidado centrado na pessoa, o qual foca a atengdo na pessoa que tem alguma condicao
ou agravo de saude, ao invés de centrar nos profissionais de saude ou na doenga®, o que
favorece a participagao dos usuarios na construcao de seu Projeto Terapéutico Singular
por se sentirem pertencentes no processo de reabilitacao psicossocial como sujeitos ativos
e protagonistas de sua propria vida.

A pratica do cuidado centrado no paciente deve ser orientada pelos seguintes
principios: dignidade, compaixdo e respeito; coordenagao e integragao do cuidado;
cuidado personalizado; apoio ao autocuidado; informagao, comunicagao e educacao;
conforto fisico; apoio emocional, alivio do medo e ansiedade; envolvimento de familiares
e amigos; transicao e continuidade do cuidado; e acesso ao cuidado’.

Ao pensar nesses principios, é importante resgatar o Método Clinico Centrado na
Pessoa (MCCP), uma abordagem corroborativa do modelo psicossocial, defendida pela
Organizacao Panamericana da Saude (OPAS) e Organizacao Mundial da Saude (OMS) para
desconstruir praticas baseadas no modelo biomédico nos servicos comunitarios de saude
mental®. Esse método direciona a operacionalizacao do cuidado centrado na pessoa e é
composto por quatro componentes: 1. Explorando a saude, a doenca e a experiéncia da
doencga; 2. Entendendo a pessoa como um todo; 3. Elaborando um plano conjunto de
:jnanej%dqos problemas; 4. Fortalecendo a relagao entre a pessoa e o médico/profissional

e saude’.

O segundo componente do MCCP “Entendendo a pessoa como um todo”
recomenda que os profissionais se atentem para aspectos que permitam a compreensao do
individuo por meio da investigacao de seu contexto proximo que inclui a familia, seguranca
financeira, educacao, emprego, lazer e apoio social e de seu contexto amplo que abrange
a comunidade, cultura, economia, sistema de assisténcia a saude, fatores sdcio-historicos,
geografia, meios de comunicacao e ecossistema’.

Assim, considerando que o acolhimento é uma diretriz operacional das unidades de
saude do Sistema Unico de Saude (SUS) e possui um carater fundamental para a qualificagao

Pratica do acolhimento na atencéo psicossocial para o cuidado centrado na pessoa
Sousa JM, Farinha MG, Landim JSS, Lucchese R, Paranagua TT de B, Nunes FC, et al.



Cogitare Enferm. 2023, v28:€92034

da assisténcia em varios cenarios por meio do mapeamento das demandas e prioridades
de cuidado'®, faz-se necessario elucidar quais os aspectos considerados por profissionais
de servicos comunitarios de saide mental para acolher e compreender usuérios e seus
familiares de forma integral. Sendo assim, objetivou-se analisar a pratica do acolhimento
na atengao psicossocial para o cuidado centrado na pessoa.

METODO

Trata-se de uma pesquisa social modalidade estratégica, de abordagem qualitativa™
sustentada pelo referencial do Método Clinico Centrado na Pessoa’ e desenvolvida segundo
os preceitos do Consolidated Criteria for Reporting Qualitative Research (COREQ)'.

A pesquisa social, na modalidade estratégica, é fundamentada nas Ciéncias Sociais
e guiada por problemas especificos e focais que surgem na sociedade. Mesmo que o
pesquisador nao tenha solucdes praticas para os problemas que identifica, a investigacao
destina-se a iluminar certos aspectos da realidade analisada™.

O contato inicial com o campo de estudo deu-se em reuniao com a coordenadora
de saude mental do municipio em que a pesquisa foi implementada, ocasido em que foi
apresentada a proposta da investigacdo e buscou-se a indicacdo dos potenciais servigos
para a participagao no estudo. Foram indicados dois CAPS da regiao central do Brasil,
sendo um classificado como Centro de Atencao Psicossocial Alcool e Drogas (CAPSad) do
tipo lll e o outro como Centro de Atencao Psicossocial Infantojuvenil (CAPSI).

A populagao do estudo foi composta pelos profissionais de saide vinculados ao
CAPSad e CAPSI, tendo como critérios de inclusao: profissionais que prestavam assisténcia
direta aos usuarios e seus familiares. Excluiu-se os trabalhadores afastados do servico
devido a licencas e férias.

Foram realizadas reunides, com os gestores e equipes dos CAPS, cenéarios do estudo,
com vistas a sensibilizacdo dos profissionais para participarem da pesquisa. Para tanto, foi
disparado no grupo de trabalho das equipes, em aplicativo de celular link contendo Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), formulédrio de caracterizagdo profissional
e sociodemografica e campo para indicagdo das possibilidades dos colaboradores de
agendamento de datas para as entrevistas.

Participaram 17 profissionais, sendo seis do CAPSi e 11 do CAPSad. A selecao dos
participantes foi realizada por conveniéncia. Foram convidados 44 profissionais vinculados
aos CAPS no periodo da coleta de dados, sendo 22 em cada servico.

A selecdo dos recursos e instrumentos para a coleta de dados foi realizada
pelo pesquisador principal, doutorando e especialista em saide mental e enfermagem
psiquiatrica e uma mestranda em enfermagem, juntamente com a orientadora, e contou
com a colaboracao de duas pesquisadoras para o seu refinamento. A primeira delas é uma
psicologa especialista em sadde mental, também coorientadora do trabalho, e a segunda
uma enfermeira estudiosa sobre gestdo em salde e seguranca do paciente, ambas
professoras doutoras.

As entrevistas de coleta de dados aconteceram entre os meses de junho a agosto
de 2021 e foram realizadas pelo pesquisador principal em conjunto com a mestranda.
Foram registradas em formato de video e o seu conteldo foi transcrito na integra para
posterior andlise. O tempo de duracdo de cada entrevista variou de 15 a 48 minutos, com
média aproximada de 25 minutos.

Os dados foram coletados por meio de formulario eletronico com informacgoes
sociodemogréficase contextualizagao daformacao dos profissionais, roteirosemiestruturado
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para entrevista individual on-line via Google Meet com perguntas norteadoras sobre o
MCCP, destacando para esse estudo o segundo componente “Entendendo a pessoa
como um todo” com as seguintes questoes: Quais as histérias de vida e necessidades
dos usudrios e seus familiares quando eles buscam atendimento no CAPS? Como vocé
aborda essas questoes pessoais e de saide? Além disso, foram feitas anotagdes em diario
de campo apods a realizacao das entrevistas pelos pesquisadores sobre as impressdes ao
longo do processo, o que contribui com a interpretacdo e andlise dos dados e discussao
dos resultados.

Realizada andlise de conteldo, modalidade tematica, mediada por dois
pesquisadores, conforme as etapas: 1. Pré-andlise, em que foi feita a leitura flutuante
e organizacdo do material que seria analisado; 2. Exploracdo do material, fase em que
foram implementadas operacoes de codificagcao por meio da identificagdo de unidades
de registro e contexto para a construcdo de categorias por meio do agrupamento dos
nucleos de sentido e; 3. Tratamento dos resultados obtidos: inferéncia e interpretacao em
que foram apresentadas as informacdes fruto da analise em formato de imagens, quadros,
tabelas, diagramas, entre outros'. Contou-se com o auxilio do software ATLAS.ti para a
organizacao do corpus de analise.

O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa, parecer n° 4.298.136.
Para assegurar o anonimato, os profissionais foram codificados pela letra P, seguida de

seu numero de |dent|flca<;ao (P1 a P17) e do tipo de CAPS ao qual estavam vinculados
(CAPSad e CAPSI).

RESULTADOS

A idade dos profissionais variou de 33 a 61 anos, o sexo feminino foi predominante
entre os participantes (15, 88,2%). Houve variedade de categorias prof|55|ona|s cinco
psicologos(a); cinco técnicos(a) de enfermagem; trés enfermeiros(a); dois assistentes
sociais; um farmacéutico(a); e um(a) fonoaudid ogo( ).

A analise de conteudo permitiu a construgao da categoria tematica “Pratica do
acolhimento na atencao psicossocial”, a qual contemplou trés categorias que evidenciaram
o que é abordado pelos prof|55|ona|s para compreenderem os usuarios e seus familiares:
1. Questoes familiares; 2. Questoes de saude; 3. Questbes psicossociais. Na Figura 1
encontram-se os conteldos abordados no acolhimento em cada servico.

Conteiddo
abordado no CAPSi

Composigio familiar

Conteido
abordado no
CAPSad

Identificacio do
usuirio

Relagdes famihares

Historico de saude
familiar

Ambos
Histora clinica
Uso de drogas

Compreensio dos pais da
situacio de satde

Histona reprodutiva Historia de vida
Uso de psicofarmacos

Desenvolvimento
psicoemocional

Desempenho escolar
Situacgdo trabalhista
Situagio socioecondmica
Circulo social

Lazer
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Figura 1 - Conteldos abordados no acolhimento nos servicos estudados. Aparecida de
Goiania, GO, Brasil, 2021
Fonte: Os autores (2021)

Categoria 1. Questdes familiares

Os participantes verbalizaram questdes do universo familiar que sao investigadas
no acolhimento dos usuarios, como a composicao familiar e como se estabelecem as
relacoes familiares relacionadas a assisténcia psicossocial, quem é mais presente na vida
das pessoas que buscam cuidados em saide mental:

[...] e claro a gente sempre identifica também como é a estrutura da familia, que familia é
essa, como que ela se compée [...]. (P4 CAPSI)

[...] e ai a gente investiga, né, sobre o relacionamento familiar [...]. (P3 CAPSI).

[...] como que é a participacao dessa familia junto a esse paciente, quem é mais presente,
quem nao é [...]. (P4 CAPSi.

[...]e entender o que ele[adolescente] passa em casa, com a familia, e os familiares também.
[...] com os problemas que os jovens apresentam no momento da doenca. (P5 CAPSI)

O histérico de saude familiar foi outro aspecto levantado por um dos participantes
do estudo que é explorado no acolhimento para verificar se existem muitos casos de
sofrimento ou transtornos mentais no nucleo familiar:

[...]as doencas da familia|[...] até porque antigamente muitos casos ndo eram diagnosticados,
mas que tem algum caso [...] na familia, muitos casos eles trazem assim o diagnéstico,
mas quando a gente comega o tratamento, la depois... que fica investigando, as familias
comecam a identificar outras pessoas que também tem o diagnéstico parecido [...]. (P3
CAPSI)

Outro ponto relevante investigado pelos profissionais € a compreensao dos pais
e maes em relagdo a situacao de saude dos filhos atendidos no CAPSi para ajuda-los
no entendimento do sofrimento psiquico ou transtorno mental, para potencializar a
participacdo dos pais no tratamento dos filhos:

[...] sempre busco identificar também se essa mae tem alguma dificuldade de entender o
que acontece com o paciente, se o pai tem dificuldade [...]. (P4 CAPSI).

Categoria 2. Questoes de saude

Essa categoria evidencia os aspectos relacionados a situagao de salde das pessoas
assistidas, que sao consideradas relevantes pelas equipes, no momento do acolhimento
inicial. Tais situagdes sdo identificadas como demandas de cuidado, elucidadas por meio
das queixas verbalizadas pelos usuarios e seus familiares, que auxiliam na construcdo dos
projetos de cuidado e na definicao dos diagnédsticos:

[...] o pai ou a mae ou algum outro cuidador que traz, vai narrando para a gente, a gente vai
formando histérico, fazendo assim um... facilitando o diagndstico em relacdo ao problema
que eles estdo buscando ajudal...]. (P4 CAPSl)

Alguns participantes também destacaram que se preocupam em colher informagdes
sobre a histéria clinica com a finalidade de diagnosticar o usuario e conhecer a histéria
reprodutiva das adolescentes assistidas pelo CAPSi:
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[...] entdao, conforme o pré-diagndstico eu vou interrogando também quem esta
acompanhando o paciente, se ele percebe alguns comportamentos que podem direcionar
para aquele diagndstico, um outro diagndstico eu achar que o pré-diagnéstico ndo esta
tao correto, eu vou formando entdo com base nos sintomas que o cuidador vai relatando

[...]. (P4 CAPSI)

[...] o comportamento como que ele [usuario] vé, e até um pouco da salde, a saide mental
mesmo dele [...]. (P9 CAPSad).

[...] e ai nessa anamnese a gente pergunta questdes de gestacao como que foi, né[...]. (P3
CAPSI).

O uso de alcool e outras drogas, bem como de psicofarmacos e quem os administra
também sdo investigados no acolhimento ]Para conferir maior seguranca da terapia
medicamentosa principalmente do publico infantojuvenil como revelam as falas:

[...] pergunta sobre o uso de alcool, de drogas [...]. (P3 CAPSI)

[...] se ele [usuario] fez uso aquele dia ou ndo, principalmente para questao... realmente
eles vao muito por causa da internacao, uma grande maioria, entao a gente ja aborda essa

questao [...]. (P9 CAPSad)

[...] gquem administra esse medicamento, se é o préprio paciente, se é o adolescente, na
verdade a gente pede para que ninguém fique sozinho com a medicacdo, né, dependendo,
se for uma depressao grave, por exemplo, medicacdo é muito arriscado ficar com o paciente

[...]. (P4 CAPSI)

Categoria 3. Questoes psicossociais

Nessa categoria se aborda os temas que tratam de aspectos psicossociais que sao
abordados durante o acolhimento dos usuarios dos servicos comunitarios de salde mental
como a identificacdo do usuario, se € compativel com a modalidade do CAPS para dar
continuidade na assisténcia ou encaminhamento para outros servicos:

O nosso acolhimento ele ja é estruturado [...], tem uma parte, a primeira, que é da
coleta de identificacdo de dados que o administrativo faz[...]. (P7 CAPSad)

A investigacao do estdgio do desenvolvimento psicoemocional das criangas e
adolescentes com demandas de cuidado em salide mental no momento do acolhimento
foi levantada por um profissional para identificar possiveis causas dos problemas atuais
enfrentados por esse publico:

Como eu sou psicologo, de uma linha psicanalista, eu abordo antes do paciente
nascer, entao em todas as situa¢ées dependendo da idade eu vou 14, quem sdo esses pais,
como é que surgiu esse filho, se era um desejo, se ndo era, como é que foi o parto, entao
a gente busca toda a vida pregressa daquele paciente [...]. (P4 CAPSI)

A exploragao da histéria de vida dos usuarios de alcool e outras drogas foi verbalizado
por um profissional como um fator importante no acolhimento para facilitar o cuidado
prestado em uma perspectiva multidisciplinar para nao reduzir a assisténcia em terapia
medicamentosa:

E abordado toda histéria de vida dele [usuario], tudo que ele precisa de ajuda, entdo por
isso que a gente tem uma diversidade de profissionais aqui; porque a gente entende que

a dependéncia quimica ndo acaba com a questdao de medicacédo, eu preciso entender ele
como um todo [...]. (P7 CAPSad)

O desempenho escolar das criangas e adolescentes também é averiguado durante
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o acolhimento para verificar se o rendimento do estudante esta relacionado ao diagndstico
de algum transtorno mental:

[...]como é que foi o desempenho na escola, se a escola ja reclamou de alguma coisa, entao
a gente faz varios questionamentos para poder fazer um bom diagnéstico. (P4 CAPSI)

A renda das pessoas que sao assistidas pelos servigcos foi outra preocupacao dos
profissionais durante o acolhimento, que investigam a situagao trabalhista e socioeconémica:

Entado no acolhimento, né, ali a gente ja tem toda uma anamnese, é semiestruturado,
né, e ai a gente aborda a situacdo econémica da familia, responder o perfil socioeconémico,
o trabalho da familia[...]. (P3 CAPSi)

[...] se tem trabalho, se trabalha o dia todo [...]. (P4 CAPSI)

As questoes davida social dos usuarios também sao investigadas durante o momento
do acolhimento na atencao psicossocial, como as relagdes interpessoais no circulo social e
0 que as pessoas fazem em seus momentos de lazer:

[...] relacionamento com outras pessoas de fora, relacionamento social (...) o que eles fazem
nas horas de lazer|[...]. (P3 CAPSi)".

DISCUSSAO

Na categoria "Questoes familiares”, a composicdo da familia e a qualidade das
relacoes familiares foram aspectos abordados no acolhimento, pois acredita-se que o
universo familiar pode influenciar positivamente ou negativamente na salde mental
das pessoas assistidas. A familia é o primeiro grupo de interacdo da pessoa e influencia
diretamente no desenvolvimento e personaligade do ser humano. Ela pode ser fator
de protecado ou fator de risco para o uso abusivo de alcool e outras drogas. Quando a
dependéncia quimica se estabelece, conflitos familiares podem emergir, trazendo prejuizos
nas relagoes interpessoais’.

A familia € um componente muito importante na vida de qualquer pessoa. Uma
experiéncia de doenca em um de seus integrantes pode provocar estremecimento nas
relacoes familiares e o processo de recuperagao pode exigir dos demais bastante esforco
e, muitas vezes, mudanca de papéis'.

Investigar a existéncia de casos de transtornos mentais no nicleo familiar éimportante
para averiguar se sdo episddios comuns na familia e se influenciam na situacdo de salde
atual dos usuarios dos CAPS. Pesquisa realizada no norte de Minas Gerais, Brasil, apontou
o transtorno do espectro autista (TEA) é mais recorrente em criangas e adolescentes que
possuem histéria familiar de desordens psiquiatricas como o TEA, transtorno do déficit de
atencdo e hiperatividade (TDAH) e epilepsia’™. Conhecer tais fatores possibilita um olhar
mais sistémico ao profissional de sadde, ao planejar o cuidado.

Entender a compreensao dos pais sobre a situagcdo de saide dos filhos atendidos
durante o acolhimento é um fator que precisa ser investigado. Pesquisa realizada com
adolescentes que praticavam automutilacao atendidos em um CAPSi da regiao central
do Brasil apontou que pais acreditam que a automutilagao é algo inerente ao periodo
da adolescéncia e ndo dao muita atencao para o sofrimento mental dos filhos', o que
evidencia a necessidade de investigar a compreensdo dos familiares sobre questoes de
salde mental que envolvem seus filhos.

Na categoria “Questoes de saide” as demandas de cuidado e historia clinica trazidas
pelos familiares ganham importancia no acolhimento. Estudo realizado em um CAPSi
identificou que as principais queixas dos usuarios do sexo feminino estavam relacionadas
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a automutilagdo, enquanto que as do sexo masculino estavam ligadas a agressividade e
hiperatividade'. Identificar as demandas de cuidado é o primeiro passo para aprofundar
nos fatores causais para que possa ser construido um Projeto Terapéutico Singular (PTS)
capaz de trabalhar essas questdes psicossociais de forma assertiva.

A histéria reprodutiva das adolescentes acolhidas no CAPSi é um aspecto que é
explorado pela equipe. Pesquisa do tipo scoping review apontou que existe uma lacuna de
publicacoes sobre tematicas que tratam da violéncia letal, determinantes sociais da saude
e saude mental e digital em adolescentes, sendo que a maioria dos estudos encontrados
abordavam a tematica da salde sexual e reprodutiva’®, o que evidencia a importancia
da ampliacdo do olhar dos profissionais da salde e de pesquisadores sobre a saide dos
adolescentes que extrapolam essa dimenséo da vida.

O uso de alcool e outras drogas, incluindo os psicofarmacos, também sao
investigados no acolhimento na atencao psicossocial. Investigagao realizada em 246
prontuarios de um CAPS do tipo Il da regiao norte do Brasil, evidenciou que a maioria
dos psicofarmacos prescritos no servico eram antipsicoticos e neurolépticos (33,1%) e
estabilizantes do humor (18,51%), entretanto, registros de atividades terapéuticas nao
farmacoldgicas eram escassos, o que revela o fortalecimento do modelo biomédico dentro
do servico comunitario de salde mental', o que estd na contramao do que é preconizado
pelo modelo de atencao psicossocial e centrado na pessoa.

A categoria “"Questoes psicossociais” ilustra as questoes que dizem respeito a
singularidade de cada usuério que chega nos servicos de saide mental. Um participante
relatou que no momento inicig\ do acolhimento é feita a coleta de dados pela equipe
administrativa da unidade de salde para a identificacdo do usuario. A identificagcao do
perfil e das caracteristicas dos usuarios que buscam atendimento nos CAPS é uma etapa
que possibilita averiguar se a demanda estd compativel com a modalidade do servigo®.

A busca pela identificacao do estdgio do desenvolvimento psicoemocional das
criangas e adolescentes emergiu como item explorado no acolhimento. O desenvolvimento
individual saudavel pode influenciar positivamente na autoestima, autonomia e nas relagdes
estabelecidas pela pessoa. Logo, a compreensao do estagio do desenvolvimento atual do
individuo juntamente com as crises do ciclo da vida possibilitam ao profissional de saide o
reconhecimento dos problemas e do impacto deles na histéria de vida da pessoa’.

Conhecer a histéria de vida dos usuarios e seus familiares foi outro aspecto citado
pelos participantes que é presente no acolhimento. Uma estratégia realizada no contexto
da atencao psicossocial para o reconhecimento da subjetividade dos usuérios dos servicos a
partir de suas histdrias pessoais foi a implementagdo de um grupo terapéutico denominado
“Jornal do CAPS” com o objetivo de resgatar a trajetéria de vida dos usuarios por meio
da fala de seus participantes e da escuta qualificada dos facilitadores, que oportunizou um
espaco de acolhimento?'.

O desempenho escolar das criancgas e adolescentes assistidas pelo CAPSi também é
investigado no acolhimento na atencao psicossocial. Um estudo de método misto apontou
que o desempenho escolar fragil de criancas e adolescentes esta intimamente ligado a
vulnerabilidade social, auséncia de motivagao da familia, falta de preparo dos professores e
a cultura de exclusao??, fatores que impactam diretamente na saude mental desse publico.

O universo ligado a vida financeira das pessoas assistidas nos CAPS é explorado
no acolhimento por alguns profissionais, como a situagao trabalhista e socioeconémica.
Pesquisa realizada no cenario da atencdo psicossocial apontou que a maior parte das
pessoas atendidas no servico sdo homens, desempregados e de baixa escolaridade?, o
que pode trazer prejuizos para a saude fisica e mental devido a escassez de recursos
financeiros para a aquisicao de uma melhor qualidade de vida, pois tanto o desemprego,
quanto um ambiente de trabalho téxico podem trazer prejuizos para a pessoa’.

Por fim, explorar questdes como atividades de lazer e a composicao do circulo social
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das pessoas atendidas, foi apontado por apenas um profissional. Participar de atividades
de lazer melhora o estado emocional e amplia as relacdes interpessoais’. Dessa forma, é
importante que as equipes dos CAPS estimulem os usuarios a terem momentos de lazer
nos espacos do territorio para favorecer o processo de reinsercdo social das pessoas.

Dessa forma, o cuidado coordenado e condizente as necessidades que o usuario
traz consigo é uma das recomendac¢des do Ministério da Salde? para a implementacao
do cuidado centrado na pessoa, o que favorece a autonomia das pessoas para a tomada
de decisoes relativas a sua prépria saude. Além disso, outra premissa importante é garantir
que as pessoas sejam tratadas com dignidade e respeito.

A pesquisa realizada em ambiente virtual gerou sinal de internet instavel em alguns
momentos, prejudicando a compreensdo do audio, sendo necessario solicitar que os
participantes repetissem as informacgoes, o que configura uma limitagdo do estudo.

CONSIDERACOES FINAIS

Os dados do estudo permitiram compreender uma coexisténcia de modos de atuacéo
em relacdo ao acolhimento em servicos comunitarios de salde mental, com profissionais
atuando na légica biomédica de levantamento de necessidades de cuidado, e outros
transitando para o cuidado proposto pelo MCCP, extrapolando aspectos centrados em
patologias e tratamento medicamentoso, como questdes familiares e psicossociais.

Ficou nitido que os profissionais do CAPSi, mesmo sendo o menor nimero de
participantes do estudo, foram os que apresentaram maior quantidade de abordagens
orientadas para o modelo psicossocial de cuidado e centrado na pessoa, em relacao a
equipe do CAPSad. Portanto, ainda nao ha alinhamento pratico e metodologico deste
fazer nas equipes estudadas.

O estudo traz contribuigdes para o campo assistencial pois evidencia avangos na
pratica de acolher de alguns profissionais que se aproxima do que é recomendado pelo
modelo de atencgao psicossocial, porém, evidencia a necessidade de educagao permanente
em salde para que o acolhimento centrado na pessoa seja uma acdo corriqueira nos
servigos.

Recomenda-se a implementacdo de novos estudos sobre a tematica em outros
servicos da RAPS para elucidar esse fendbmeno na perspectiva de diversos atores sociais
importantes no processo de cuidado em salde mental como os usuarios e seus familiares.
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PRATICA DO ACOLHIMENTO NA ATENCAO PSICOSSOCIAL PARA O CUIDADO CENTRADO NA
PESSOA*

RESUMO:
Objetivo: analisar a pratica do acolhimento na atencdo psicossocial para o cuidado centrado na pessoa. Método:
pesquisa social, modalidade estratégica, de abordagem qualitativa, fundamentada no referencial do Método Clinico
Centrado na Pessoa, realizada com 17 profissionais de dois Centros de Atencao Psicossocial da Regido Central do
Brasil. A coleta de dados ocorreu por meio de questionario de caracterizagao profissiografica e entrevistas individuais,
online, entre junho e agosto de 2021. Os dados foram submetidos a anélise de conteldo temética. Resultados: a
categoria tematica “Pratica do acolhimento na atencdo psicossocial” contemplou trés categorias que evidenciaram
o que é praticado pelos profissionais no acolhimento: 1. questdes familiares; 2. questdes de saude; 3. questbes
psicossociais. Consideracdes finais: ha avancos na pratica de acolher de alguns profissionais que se aproxima do
modelo de atencao psicossocial, porém, ha a necessidade de educagdo permanente para que o acolhimento centrado
na pessoa seja uma agao corriqueira Nos servigos.
DESCRITORES: Acolhimento; Assisténcia a Saide Mental; Assisténcia Centrada no Paciente; Saude Mental; Servicos
Comunitérios de Sadde Mental.

PRACTICAS DE ACOGIMIENTO EN ATENCION PSICOSOCIAL PARA LA ATENCION CENTRADA EN
LA PERSONA*

RESUMEN:

Objetivo: analizar la practica de la acogida en la atencidn psicosocial para una atencion centrada en la persona.
Método: Estudio cualitativo de investigacion social estratégica basado en el Método Clinico Centrado en la Persona,
realizado con 17 profesionales de dos Centros de Atencidn Psicosocial de la Regidon Centro de Brasil. Los datos se
recogieron mediante un cuestionario de caracterizacion profesional y entrevistas individuales online entre junio y agosto
de 2021. Los datos fueron sometidos al andlisis de contenido temético. Resultados: la categoria teméatica “Practica
del acogimiento en la atencidn psicosocia” incluia tres categorias que mostraban lo que practican los profesionales en
la acogida: 1. cuestiones familiares; 2. cuestiones sanitarias; 3. cuestiones psicosociales. Consideraciones finales: se
ha avanzado en la practica acogedora de algunos profesionales, mas cercana al modelo de atencidn psicosocial, pero
es necesaria una formacién continuada para que el acogimiento centrado en la persona se convierta en una accién
rutinaria en los servicios.

DESCRIPTORES: Acogimiento; Atencion a la Salud Mental; Atencién Dirigida al Paciente; Salud Mental; Servicios
Comunitarios de Salud Mental.

*Artigo extraido projeto de tese de doutorado “Modelo andragdgico de formagdo para o cuidado centrado na pessoa na
atencao psicossocial, Universidade Federal de Goids, Goiania, GO, Brasil, 2023.
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