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Resumo: Trata-se de uma revisao integrativa, cujo objetivo é analisar o que a literatura cientifica
aponta sobre as implicacoes do dialogo intrasetorial entre a Rede de Atencao Psicossocial e Atencao
Basica para o desenvolvimento de acdes intersetoriais. A pesquisa foi feita nas bases de dados Scielo,
Pubmed e Lilacs, utilizando os descritores “Intersetorialidade”; “Saude Mental”; “Atencdo Basica”,
“Atencao Primaria” e “Integracao” em suas versoes em portugués, inglés e espanhol. Foram ponderados
para o desenvolvimento da pesquisa: artigos cientificos com dados primarios de experiéncias brasileiras;
publicados entre 2002 e 2022, que respondiam a questao de pesquisa; e que estivessem disponiveis
gratuitamente na web. Ao final da amostra foram selecionados 40 estudos, os quais demonstraram que
ha articulacdo dentro da Rede de Atencao Psicossocial no territorio nacional, porém ainda de maneira
fragilizada. Esta articulacao entre os servicos de saude mental e atencao basica da RAPS ocorre,
principalmente, pelo apoio matricial. Os estudos mostram que a relacdo intra-intersetorialidade
contém algumas fragilidades e potencialidades sobre a articulacdo entre os servicos da RAPS, que
refletem a situacao do dialogo intersetorial.



Palavras-chave: Salde Mental; Revisao; Atencao Basica; Colaboracao intersetorial; Integracdo dos Servicos
de Salde.

Abstract: This is an integrative review, whose aim is to analyze what the scientific literature
points out about the implications of the intrasectoral dialogue between the Psychosocial Care
Network and Primary Care for the development of intersectoral actions. The research was made
on databases Scielo, Pubmed and Lilacs, using the descriptors “Intersectoriality”; "Mental health";
“Basic Care”, “Primary Care” and “Integration” in their versions in Portuguese, English and
Spanish. The following were considered for the development of the research: scientific articles
with primary data from Brazilian experiences; published between 2002 and 2022, which answered
the research question; and that were freely available on the web. At the end of the sample, 40
studies were selected, to which the data showed that there is articulation within the RAPS in the
national territory, but still in a fragile way. This articulation between the mental health services
and primary care of the RAPS occurs mainly through matrix support. The studies show that the
intra-intersectoral relationship contains some weaknesses and strengths regarding the articulation
between the RAPS services, which reflect the situation of the intersectoral dialogue.

Keywords: Mental health; Revision; Primary Care; Intersectoral collaboration; Integration of Health
Services.

INTRODUCAO

Desde a idade antiga até a contemporaneidade, a loucura transitou entre dogmas mistico-
religiosos, moralistas e biomédicos, adentrando a perspectiva do normal versus patolégico. Assim,
uma caminhada de construcdes (e por vezes desconstrucbes) vem sendo trilhada em torno da
concepcao de loucura e o estigma social que carrega.

Pensando no cenério brasileiro, 0 marco contra o sistema de enclausuramento da loucura e a
ruptura com o paradigma biomédico foi a Reforma Psiquiatrica (RP), que veio para defender os
direitos humanos daqueles em grave sofrimento mental. Este movimento aconteceu paralelo a
Reforma Sanitaria e formacao do Sistema Unico de Sadde (SUS). A RP foi, aos poucos, e com muita
luta, se moldando ao modelo de cuidado em salde mental atual: a Rede de Atengdo Psicossocial —
RAPS®2 que ocorreu em um contexto de substituicio ao modelo manicomial brasileiro e apresenta
como ldgica de funcionamento a reinsercdo social do sujeito e o resgate da cidadania. Com isso, a
organizacdo da saude mental em rede foi pensada com foco na promocdo de espacos que gerem
autonomia, liberdade e responsabilidade®.

Considerando essa perspectiva, a organiza¢ao da RAPS preconiza a articulagdo com as demais

politicas publicas que permeiam a existéncia e se esbarram no campo da saide. A intersetorialidade
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mantém a RAPS conectada com outras redes de cuidado e torna possivel a concepcdo holistica da
assisténcia®%. Dessa forma, a articulacio com a Atencdo Bésica ¢ fundamental, pois é o segmento
da rede que trabalha com a Estratégia Saude da Familia (ESF) através do contato direto com a
realidade das comunidades®. Esse didlogo é um dos principais elos que fortalecem as conexdes
intersetoriais, uma vez que possibilita melhor compreensédo do diagnostico situacional dos territorios
e com isso, apropriacdo adequada dos vinculos necessarios com o intersetor, para a assisténcia
holistica®.

Essa integracéo entre os dispositivos da RAPS vem se desenvolvendo nas ultimas décadas no
ritmo das acdes politico-econdmicas do nosso pais. Atualmente, o Brasil, depois de conquistas na
construcao de estratégias antimanicomiais, passa por uma onda de desmonte da estrutura organizativa
da saude, com formulacdo de politicas publicas que implicam em retrocessos aos avan¢os alcancados
até hoje(”. Um exemplo disto é a aprovacdo da Portaria n° 3.588, de 2017, com a ampliacdo do
investimento nas comunidades terapéuticas em detrimento da assisténcia democratica e territorial®.

Partindo da perspectiva que trabalhar pela reforma antimanicomial em tempos atuais é
fortalecer os servicos para que trabalhem em rede, de forma a fomentar trocas nos territorios onde 0s
sujeitos vivem e, considerando a importancia da relacdo com a atencdo bésica para a fortalecimento
do cuidado em saude mental, compreende-se necessario questionar: “como os dispositivos da Atengao
Psicossocial Especializada e da Atencdo Basica na RAPS dialogam entre si com o propdsito de serem
intersetoriais?”. Propde-se como objetivo analisar o que a literatura cientifica aponta sobre as
implicacGes do dialogo intrasetorial na RAPS com a Atencdo Basica para o desenvolvimento de agdes

intersetoriais.

METODOLOGIA

Foi realizada uma reviso integrativa da literatura, sob a dtica da recomendagdo PRISMAG-19,
A questdo norteadora da revisdo foi delimitada através da estratégia PICo, um acronimo para
“paciente” ou “problema” (P) — Intrassetorialidade entre os servicos de saude mental basica;
“fenomeno de interesse” (I) — Contribui¢Ges de agdes intrassetoriais de articulagdo na RAPS ao
desenvolvimento de estratégias intersetoriais; e contexto (CO)“9,

Para a incluséo dos estudos na amostra, foram considerados os seguintes parametros: periodicos
indexados nas bases de dados Scielo, Pubmed e Lilacs; utilizou-se os descritores “Intersetorialidade”;
“Satide Mental”; “Atencdo Basica”, “Atencdo Primaria” e “Integracdo” considerando também as
versoes em inglés e espanhol. O termo “intrassetorialiadade” e seus derivados ndo foram

considerados por ndo constar entre os registros dos Descritores em Ciéncias da Saude — DECS (Tabela
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Tabela 1 — Estratégias de busca nas principais bases de dados, 2022.

: ) BASES DE DADOS
Descritores Portugues SCIELO | PUBMED | LILACS TOTAL
"Ateng‘zjlo basica” OR "atengdo primaria"® AND "Saude 486 34 910 1430
mental
“Intersetorialidade” AND “saude mental” 28 1 132 161
"Integracdo” AND "Salde Mental" AND "Atencdo Bésica" 11 0 50 61
Descritores Inglés SCIELO | PUBMED | LILACS | TOTAL
"Primary health care” AND "Mental health” 596 8.404 935 9.935
"Intersectorality” AND "Mental Health" 6 2 9 17
Czr;?’gratlon AND “Mental Health” AND “Primary health 48 815 97 960
Descritores Espanhol SCIELO | PUBMED | LILACS A TOTAL
"Atencion primaria de salud” AND "Salud Mental" 248 8 749 1.005
"Intersectorialidad™ AND "Salud Mental" 11 0 62 73
"Integra’c’lon" AND “Salud Mental” AND “Atencion primaria 16 0 198 214
de salud
TOTAL 1.450 9.264 3.142 13.856

Fonte: Producéo das autoras, 2022.

A partir desse primeiro resultado, foram aplicados os filtros de incluséo: somente estudos
primarios e empiricos; que apresentassem estratégias de articulagdo entre salde mental e atencédo
basica em suas experiéncias territoriais; publicados entre 2002 a 2022; somente artigos cientificos em
portugués, inglés e espanhol; disponiveis gratuitamente na web.

Os registros foram exportados ao programa EndNoteWeb para automatizagdo do processo de
identificacdo e exclusao de textos duplicados, assim como para melhor organizagdo quanto ao restante
das etapas de selecdo. Os passos seguintes se constituiram em quatro etapas: (1) exclusdo dos estudos
que nao abordassem experiéncias brasileiras; (2) exclusdo das pesquisas que apresentassem
exclusivamente dados secundarios, selecionando apenas aquelas que eram primarias e empiricas; (3)
eliminacdo de trabalhos que ndo estavam publicados no modelo de artigo cientifico (dissertagdes,
teses, editoriais, comentarios etc.); (4) exclusdo dos artigos que ndo se adequaram ao tema desta
pesquisa.

Para a extracdo dos dados foi elaborado um formulario no Google Forms. Com o objetivo de
serem consideradas as variaveis significativas a tematica abordada®®, as perguntas foram: titulo do
artigo; autores; ano de publicagéo; tipo de pesquisa (qualitativa e/ou quantitativa); descricdo do
processo de articulacdo na RAPS; ferramentas/estratégicas que contribuiram para a articulagéo entre
servigos/acOes; principais resultados apresentados; percepcdo dos trabalhadores sobre os desafios e
as potencialidades referentes a articulagdo na Rede; e link de acesso a pagina do artigo na web.

O processo de analise das informagdes obtidas foi apoiado em Minayo®V, se caracterizando
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como descritivo e qualitativo, e dividido em trés etapas: ordenacdo dos dados — organizacdo das
informacdes extraidas por categorias (preenchimento dos formularios); classificacdo dos dados — a
classificacdo se deu por meio da identificacdo de estratégias de articulagdo com a atencdo bésica,
presentes ou ndo nas experiéncias categorizadas. Assim como as significacdes atribuidas ao trabalho
em rede, pelos sujeitos envolvidos nos trabalhos encontrados (estudo dos formularios e construcéo
de planilhas com as categorias identificadas); e analise final dos dados — articulacdo entre os dados

obtidos com o referencial tedrico que fundamenta a pesquisa.

RESULTADOS

Foram incluidos 40 artigos para compor a amostra desta pesquisa, conforme fluxograma do

processo de busca e selecdo ilustrado na figura 1.

[ Identificacio de estudos por meio de bancos de dados e registros ]

.& Registiosidentifcados: SCIELO: 1.450

E €gis l()T; ;;\(l 1cados: PUBMED: 9.264

= i LILACS: 3.142

s

=
~—

Filtros iniciais aplicados: Periodo

T

. : - temporal (2002 - 2022); idioma
Registros selecionados apos
aplicacao dos filtros iniciais
SCIELO: 1.287

PUBMED: 3.894

LILACS: 2.369

(portugués, inglés e espanhol); ¢ texto
completo disponivel.

— | Foram excluidos:

SCIELO: 163

PUBMED: 5.370

LILACS: 773

TOTAL = 7.550
TOTAL = 6.306

I

Registros selecionados apo6s
e : P v Registros duplicados excluidos
exclusao de textos duplicados: | ——» g
4.409 automaticamente pelo
o EndNoteWeb: 2.911
v" Registros duplicados excluidos
l manualmente: 230

Total de duplicados excluidos: 3.140

Triagem

Ap6s aplicagcao dos filtros Estudos excluidos: 3.926
experiéncias brasileiras: estudos e _ .
empiricos e com dados Exclusao de experiéncias

internacionais: 3.429
v"  Exclusao de estudos com dados
secunddrios: 396
v" Exclusio de trabalhos que nio se
484 encaixavam na modalidade
l “artigo cientifico™: 102

primarios: somente artigos |——»
cientificos, ficaram:

Estudos considerados para Estudos excluidos por nao abordar a
elegibilidade: 99 temadtica da pesquisa: 385

|

Estudos incluidos na
revisao: 40

Estudos excluidos por nao responder a
—® | todas as caracteristicas da pergunta
norteadora da pesquisa: 59

Incluidos

Figura 1 — Fluxograma do processo de selecdo dos estudos primarios incluidos na revisdo integrativa,
de acordo com o Preferred Reporting Items for Systematic Review and Meta-Analyses (PRISMA)®2,
Fonte: Producéo das autoras, 2022.
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Caracteristicas dos estudos

Os estudos selecionados estédo identificados no quadro 1, organizados por ordem de publicacdo

e titulos. Com relacdo ao periodo de publicacdo, 0 ano de 2017 destacou-se com 0 maior nimero de

publicacBes anuais, com 7 (sete) estudos. Ja entre 2002 a 2006 e 2022, ndo foram encontrados artigos

cientificos de experiéncias primarias sobre o dialogo entre 0s servicos especializados em satde mental

e 0s servigos da Atencgdo Basica.

Quadro 1 — Apresentacdo dos estudos incluidos na revisdo integrativa (n = 40).

N° Titulo An_o de~
publicacdo
T1 | Satde Mental na atencédo basica a salde de Campinas, SP: uma rede ou um emaranhado? 2007
O processo de construcdo de uma rede de atencdo em salde mental: desafios e
T2 L o 2008
potencialidades no processo de reforma psiquiatrica
T3 | (Re)Construindo cendrios de atuacdo em salide mental na Estratégia Salde da Familia 2011
Rede e intersetorialidade na atengdo psicossocial: contextualizando o papel do
T4 A ) 2011
ambulatorio de saude mental
T5 Apoio matricial em satide mental: uma analise sob ética dos profissionais de salde da 2011
atencdo priméria
T6 Préaticas que integram a salde mental a saude publica: o apoio matricial e a interconsulta 2012
Apoio matricial como dispositivo do cuidado em satide mental na atengdo priméria:
T7 A R - 2012
olhares maltiplos e dispositivos para resolubilidade
T8 Acessibilidade e resolubilidade da assisténcia em satde mental: a experiéncia do apoio 2012
matricial
T9 A interlocugdo da salde mental com atencdo bésica no municipio de Vitoria/ES 2012
T10 Apoio Matricial em saide mental: percepcao de profissionais no territdrio 2013
T11 Apoio matricial em saide mental entre CAPS e Salde da Familia: trilhando caminhos 2013
possiveis
T12 Comissao de salide mental basica: estratégias na busca de espacos na atencéo 2013
Os Centros de Atencgéo Psicossocial (CAPS): estruturacdo, interdisciplinaridade e
T13 . I 2013
intersetorialidade.
Apoio matricial: dispositivo para resolucéo de casos clinico de saide mental na Atengdo
T14 RPN 2013
Priméria & Salde
T15 A intersetorialidade na atencdo psicossocial infantojuvenil 2014
T16 Apoio matricial em satde mental na percepcao dos profissionais especialistas 2014
Possibilidades e desafios do apoio matricial na atencéo basica: percepgdes dos
T17 . 2014
profissionais
T18 O Projeto Terapéutico Singular e as praticas de saide mental nos Ndcleos de Apoio a 2014
Saude da Familia (NASF) em Guarulhos (SP), Brasil
T19| Apoio matricial, projeto terapéutico singular e produgéo do cuidado em satide mental 2015
Salde Mental na Atencdo Basica: Sentidos Atribuidos pelos Agentes Comunitérios de
T20 Saude 2015
Apoio matricial em saude mental no contexto da Atengéo Primaria a Salde: barreiras e
T21 - 2016
fatores facilitadores
T22 O apoio matricial em salide mental: uma ferramenta apoiadora da atencéo a crise 2016
T23| Atencdo primaria e satde mental: contribuicfes e potencialidades do apoio matricial 2016
Rede de cuidado em satde mental: visdo dos coordenadores da estratégia sadde da
T24 familia 2017
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T25 Avrticulacdo entre Apoio Matricial em salde mental e redes de atencdo a salde 2017
T26| Apoio matricial na atencdo a salde mental em uma Regional de Salde, Parand, Brasil 2017
Cuidado em salide mental na estratégia salde da familia: a experiéncia do apoio

T27 o 2017
matricial

T28 Além da rede de saide mental: entre desafios e potencialidades 2017

Atencédo basica e cuidado colaborativo na atengdo psicossocial de criangas e
T29 e . 2017
adolescentes: facilitadores e barreiras
T30|Missdo e efetividade dos Consultérios na Rua: uma experiéncia de producao de consenso 2017
Apoio Matricial em saiide mental: a perspectiva dos especialistas sobre o processo de

T31 2018
trabalho

T32 Pesquisa-intervencdo em salide mental: balancando as redes da satde 2018

T33 Matriciamento em Salde Mental: praticas e concepcdes trazidas por equipes de 2019

referéncia, matriciadores e gestores
T34|Inclusdo da saide mental na atencdo primaria a saide: estratégia de cuidado no territorio. 2019

Intersetorialidade e cuidado em salde mental: experiéncias dos CAPSij da Regido
Sudeste do Brasil
Saude Mental na Atencdo Bésica: Andlise das Praticas de Apoio Matricial na Perspectiva
de Profissionais
T37 Rede de aten¢do psicossocial: os desafios da articulacéo e integragdo 2020

O apoio matricial na rede de atencéo as pessoas com necessidades decorrentes do uso de

T35 2019

T36 2020

38 alcool e outras drogas 2020
Rede de Atencgdo Psicossocial: avaliacdo da estrutura e do processo de articulagéo do
T39 . . 2021
cuidado em salde mental
T40 Conhecendo o matriciamento em salide mental pela perspectiva dos matriciadores 2021

Fonte: Producéo das autoras, 2022.

Quanto a avaliacdo do nivel de evidéncia cientifica dos estudos selecionados, através da
classificacio proposta por Melnyk apud Galvio™®, se enquadram no nivel 6 de evidéncia, visto que

se configuram em pesquisas descritivas qualitativas, conforme exposto no tabela 2.

Tabela 2 — Classificagdo do nivel de evidéncia das publicagdes, 2022.

. Nivel de Estudos da
Ulig el =50 et Evidéncia* Amostra

Meta-analise, Revisdo Sistematica de Ensaio Clinico 1 0
Randomizado, Ensaio Clinico Randomizado Controlado
Pelo menos um Ensaio Clinico Randomizado Controlado bem 9 0
delineado
Ensaio Clinico sem randomizacéo 3 0
Estudo de Coorte, Estudo Caso-Controle 4 0
Revisdo Sistematica de estudos Descritivos ou qualitativos 5 0
Estudos descritivos ou qualitativos 6 40
Opinido de autoridades ou Relatério de Comité de Especialistas 7 0

Total 40

* Melnyk apud Galvdo®®. Fonte: Producgio da autora, 2022,

Sintese das Experiéncias Analisadas
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Em relacdo as experiéncias da RAPS, 35 estudos apresentam o apoio matricial como ferramenta
de articulacdo utilizada pelos servigcos e trabalhadores, a despeito dos desafios vivenciados no
cotidiano do trabalho. Apenas cinco artigos indicaram exclusivamente a possibilidade de encaminhar
0 sujeito para outros servicos (Guia de Referéncia e Contrarreferéncia), como o meio de articulacéo
existente no territorio.

Um dos principais desafios identificados nos estudos que envolvem a articulagdo dos
equipamentos especializados e atencdo basica na RAPS, sdo: o desencontro de concepcdes entre 0s
trabalhadores especializados e da ESF, sobre o que significa apoio matricial e corresponsabilidade no
cuidado; e visdo manicomial e biomédica na atencéo basica.

Em relacdo as poténcias voltadas a intrassetorialidade da rede, destacou-se em 20 estudos a
compreensdo da Luta Antimanicomial e da Reforma Psiquiatrica. Considerando a evolucdo de
praticas e acOes, tém-se: a implementacao do apoio matricial; o fortalecimento da escuta, acolhimento
e criacdo de vinculo entre os profissionais da Atencdo Basica e 0s usuarios dos servicos; a ampliacdo
da cultura de corresponsabilizacdo dos casos atendidos em salde mental entre as equipes da Atencéo
Primaria a Satde e dos servigos especializados; e melhor organizacédo do fluxo das demandas de satde

mental na rede.

DISCUSSAQO

Muito se discute sobre a importancia da intersetorialidade entre os servigos socioassistenciais
de cuidado, defendendo o pressuposto que o didlogo entre diferentes politicas publicas contribui para
a integralidade da atengdo. Entretanto, pouco se problematiza as caracteristicas necessarias a boa
conexdo com o intersetor®. Em anélise aos estudos selecionados para a amostra desta pesquisa, nota-
se que deve existir o fluxo interno intrasetorial articulado entre os dispositivos de uma rede, para que
ela se fortaleca o suficiente, a fim de compartilhar conhecimento e trabalho com outras redes externas.

Outro aspecto relevante é que, no ano de 2017, foram publicados 7 (sete) estudos, € a partir de
entdo apenas 2 (dois) ou 3 (trés) novos artigos anuais até 2021. Esse dado expde, dentre outras
variaveis, a postura social diante dos desdobramentos em salde mental. Estratégias intrasetoriais e/ou
intersetoriais da RAPS, enquanto rede do SUS, ndo foram pautas frequentes em publicacdes

cientificas. Para além do discurso, ha um forte risco de confinamento do tema nos Gltimos anos.

Ferramentas de Articulagao
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Quando a pesquisa preocupou-se em compreender quais as ferramentas de articulagdo eram
utilizadas, para que pudesse entender como se constitui a intrassetorialidade nos servigos com vistas
a intersetorialidade, 0s manuscritos apresentaram como principal experiéncia de articulacdo entre
trabalhadores e servicos da rede: o apoio matricial (T1, T2, T5, T6, T7, T8, T9, T11, T12, T13, T4,
T15, T16, T17, T18, T19, T20, T21, T22, T23, T25, T26, T27, T30, T31, T32, T33, T34, T35, T36,
T37, T38, T39 e T40). Em apenas cinco estudos, sé had a pratica do encaminhamento enquanto
estratégia de articulacdo (T3, T4, T10, T24 T28).

As caracteristicas de uma rede bem estruturada e articulada envolvem: atuag&o orientada pela
perspectiva da clinica ampliada, transversalizacdo dos servicos, integralidade e continuidade do
cuidado, integracdo e interacdo entre os trabalhadores, construcdo de vinculos horizontais quanto a
corresponsabilizacdo do cuidado® 4,

A partir desta concepcéo, a possibilidade do encaminhamento ndo gera conexao em si mesma,
quando realizado sem o acompanhamento conjunto dos setores envolvidos, torna-se vazio em
importancia e contribuicdo™®. Logo, o territério em que os servicos especializados e 0s servicos
basicos s6 dialogam através da ficha de referéncia e contrarreferéncia, ndo pode ser compreendido
como componente de uma rede articulada.

O apoio matricial € uma metodologia de trabalho compartilhado e colaborativo, proposta para
promover o trabalho interdisciplinar e multiprofissional*®, visando o acompanhamento longitudinal
do sujeito. Ocorre quando uma equipe de profissionais especializados presta apoio técnico-
pedagogico e clinico-assistencial a uma equipe de referéncia. Essas duas dimensfes do apoio devem
caminhar juntas, a fim de que se construa uma assisténcia clinica ampliada®”.

O apoio matricial é uma estratégia de articulacdo intra e intersetorial, sendo utilizado para
interlocucdo entre os dispositivos especializados e da atencdo primaria da RAPS, equilibrando o fluxo
de encaminhamentos e fortalecendo toda a rede™®. Iniciou com os profissionais dos servicos
especializados, em especial os CAPS, realizando reunides para discussdo de casos e atendimentos
compartilhados com os trabalhadores da equipe de satde da familia*®. Em 2008, a criacdo dos
Nucleos de Apoio a Saude da Familia — NASF foi uma significativa conquista para a satide mental,
aliviando a sobrecarga dos CAPS e fortalecendo 0s equipamentos basicos para a cogestdo e
corresponsabilizagio das demandas®®).

Ao analisar os dados relativos ao apoio matricial, apenas cinco estudos realizam acgdes de
matriciamento através do NASF (T9, T21, T23, T36 e T37). Esse dado revela uma fragilidade na
estruturacdo dos NASF, e a centralizacdo do matriciamento pelos CAPS em diversas regides do pais.
Considerando o contexto atual, com a extingdo do financiamento destinado aos NASF pelo Ministério

da Saude e abertura para que cada gestdo local decida como estruturar a equipe multiprofissional
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vinculada & Atencdo Basica®?, acentua-se a preocupacdo com o excesso de responsabilidade dos

servigos especializados da RAPS, com destaque para os CAPS.

Desafios da RAPS

Um dos principais desafios quanto a articulacdo dos equipamentos especializados e atencéo
bésica na RAPS, sdo: (1) o desencontro de concepcdes entre os trabalhadores especializados e da
Estratégia Satde da Familia sobre o que significa apoio matricial e corresponsabilidade no cuidado;

(2) Visdo manicomial e biomédica na Atencdo Basica.

1. Divergéncia de Concepcoes

Sob o olhar dos trabalhadores da Atencdo Primaria, ha um excesso geral de metas a serem
cumpridas e comprovadas a gestdo mediante a quantidade de atividades realizadas, em um cenario
muitas vezes marcado por poucas pessoas trabalhando e muita demanda a ser assistida. Como
consequéncia, surgem as dificuldades traduzidas em falta de tempo para atividades e discussdes
compartilhadas; resisténcia na construcdo de trocas horizontais com profissionais de outras
categorias; e tendéncia a resolucéo rapida e pratica dos casos. Considerando a perspectiva da Atencao
Basica, € esperado um apoio mais clinico-assistencial do que técnico-pedagdgico, havendo ainda
maior valorizagdo do cumprimento de metas do que de aprendizagem conjunta. E como um efeito
domino, todo esse contexto contribui para o alto indice de encaminhamentos aos dispositivos da
atencdo especializada, sem a corresponsabilizacdo do cuidado.

Do outro lado da rede, com os trabalhadores de CAPS, a questdo da sobrecarga de trabalho e
excesso de demandas também é um desafio relatado pelos profissionais especializados, levando-os a
percepcdo de que ndo devem dar conta do recado sozinhos. Entdo, inicia-se uma luta por fortalecer
todos os @mbitos da rede a estarem aptos ao cuidado em saude mental, em especial a Atengdo Baésica,
que opera como ordenadora do sistema e porta de entrada aos demais servi¢cos. Desse modo,
considerando o ponto de vista dos especialistas, 0 apoio matricial é necessario e tem sua maior
importancia na assisténcia tecnico-pedagdgica, uma vez que o sentido primario deste suporte nao é
minimizar as demandas da Atengdo Bésica, mas fortalecé-la para a atuacdo humanizada e independente,
equilibrando, assim, o fluxo de toda a rede.

Desse modo, hd uma frustracdo que permeia as duas vertentes de cuidado na Atencéo
Psicossocial. Por um lado, ha a atencdo basica reclamando que ndo estdo sendo apoiados como

precisam, frente as suas condicdes de trabalho, e, por outro lado, a atencdo especializada se queixa
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de resisténcia, indisposicao, baixa participacdo e falta de entendimento da equipe de satde da familia,
sobre o sentido da proposta matricial de corresponsabilidade.

De acordo com Klein e D’Oliveira®?, esse desencontro muitas vezes gera um cenario de
competicdo sobre quem ganha e quem perde: a equipe de salde ganha quando consegue a assisténcia
individual de um usuario pela equipe especialista, enquanto a equipe de apoio ganha quando consegue
resolver um caso em conjunto. Entretanto, essa disputa de melhor resolucéo é o oposto de uma rede

articulada, provocando distanciamento entre servigos e enfraquecendo as relagdes intersetoriais-2Y,

2. Visdo manicomial e biomédica na Atencao Basica

Outro dado relevante trazido da revisdo da literatura cientifica foi que, de acordo com o0s
profissionais especializados da RAPS, ainda hd um paradoxo estrutural existente no contexto atual
da Atencdo Psicossocial: tivemos o fechamento das instituicdes manicomiais, a partir da construcao
de servicos substitutivos, entretanto, resquicios da cultura biomédica e patologizante ainda se
encontram presentes no modus operandi da rede, especialmente na Atencdo Primaria em
Saude®. Um dos estudos da pesquisa’®®, ao retratar a experiéncia do apoio matricial nas cidades de
Fortaleza e Sobral, Ceard, apresentam as seguintes narrativas dos trabalhadores de saltde locais,

optou-se em trazer o recorte de fala por ser emblematico para a discusséo:

Chorou, manda p 'ro CAPS (p. 2160)
[...] tem muitos médicos que, na atencdo basica, quando o paciente se queixa de tristeza, ele ja ta
mandando pro CAPS [...] (p. 2160)

Esses discursos expressam um modelo hegemonico e segregacionista de atuacao, reforgados
por outras experiéncias publicadas na literatura, quanto a atuacdo limitada dos equipamentos basicos
de satide®. Em muitos territrios, ndo ha um acompanhamento conjunto do usuério frequentador
dos CAPS pela Atencdo Basica, gerando dois resultados possiveis: a cristalizagdo do sujeito nos
servigos especializados (tornando o que era para ser substitutivo em novos modos de
manicomializagdo), ou esperar o ponto de agudizac¢ao do paciente, para entdo ‘manda-lo’ de volta ao
CAPS@®),

Diante deste cenario, € imprescindivel que os trabalhadores da Estratégia Salde da Familia
elaborem o fato de que também sdo parte da rede em salde mental e devem considerar todas as
pessoas enquanto sujeitos de direitos. O fortalecimento da Atencdo Basica para o planejamento e
execucdo de atividades de referéncia voltadas a prevencdo e promocao em salde mental mostra-se

um pré-requisito para a articulagio da RAPS®@4),
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Poténcias da RAPS

Uma das principais poténcias destacada em 20 estudos da amostra, estda no ambito da
compreensdo da Luta Antimanicomial e da Reforma Psiquiatrica. Existem profissionais e
trabalhadores que reconhecem a importancia da articulacdo entre os servicos da atencdo basica e
especializada a satde para o funcionamento adequado da rede e melhor qualidade com os dialogos
externos, ou intersetoriais (T6, T7, T8, T13, T14, T15, T16, T19, T20, T25, T26, T27, T28, T29, T32,
T34, T37, T38, T39 e T40). Em termos préaticos, conquistou-se também o fortalecimento da escuta,
acolhimento e criacdo de vinculo entre os profissionais da Atencdo Bésica e 0s usuarios dos servicos;
a ampliacdo da cultura de corresponsabilizacdo dos casos atendidos em satde mental entre as equipes
da APS e dos servicos especializados, através da clinica ampliada de trabalho; e melhor organizagéo
do fluxo das demandas de salde mental na rede, a partir do conhecimento e melhor manejo do
territorio.

Historicamente a RAPS é fruto da legitimacéo das RAS do SUS®4 29, resultante das conquistas
alcancadas pela reforma psiquiatrica e reforma sanitaria. As construcfes de uma rede de atencédo
psicossocial democratica foram iniciadas e muitas pessoas sdo alcancadas, a partir da descentralizagéo
e territorializacdo. Desde a promulgacdo da Lei Antimanicomial n° 10.216/2001%?7, a trajetéria
histdrica e sociopolitica trilhada até o presente momento nos mostra significativos progressos quanto
a assisténcia em saude mental e a desinstitucionalizacdo do cuidado, com evidéncias concretas e

simbdlicas da producio de autonomia e ressocializagio dos sujeitos®?®.

Intrassetorialidade e Intersetorialidade

O matriciamento foi relatado como principal ferramenta neste sentido. Todavia, apesar de ser
uma estratégia intra e intersetorial, ele foi destacado nos estudos com foco nos dialogos internos da
rede de saude mental. Por mais que se intitulem intersetoriais, ndo apresentaram informagdes sobre
acOes intersetoriais que realizam.

Esse trabalho mostrou que a relagdo intra-intersetorialidade contém um panorama de
fragilidades e potencialidades sobre a articulagéo entre os servicos da RAPS, expresso nos estudos,
que refletem a situagdo do dialogo intersetorial. A questdo é: sera possivel articular interna e
externamente ao mesmo tempo?

Se a qualidade das acOes intrassetoriais preceder um indicio das relacGes intersetoriais, tem-se

duas perspectivas a serem consideradas: os desafios existentes apontam muitas barreiras praticas,

Revista Brasileira de Satide Funcional, Cachoeira, BA, v 11, n 2 suplementar, outubro de 2023

Faculdade Adventista da Bahia — FADBA 199



Revista Brasileira de Saude Funcional
SAUDE MENTAL E ATENCAO BASICA: REVISAQ INTEGRATIVA SOBRE DIALOGOS INTRA E INTERSETORIAIS

conceituais, politicas e econdémicas a serem enfrentadas, fragmentando e, com isso, enfraquecendo as
relacdes da rede; as potencialidades apresentadas nos discursos de profissionais e trabalhadores
mostram o inicio de uma transformacdo estrutural de concepcOes e ideais progressistas entre 0s
agentes envolvidos no contexto da salde, caracteristica principal em dire¢cdo ao comprometimento
com a cidadania e a luta pelo respeito aos direitos humanos.

O dialogo intrasetorial predominante nos manuscritos analisados aponta barreiras e desafios
que implicam no desenvolvimento de acGes intersetoriais. Enfrentar os desafios trazidos e fomentar

as potencialidades aqui descritas irdo gerar, consequentemente, a tdo recomendada intersetorialidade.

CONSIDERACOES FINAIS

Retomando a pergunta disparadora deste estudo, qual seja: “como os dispositivos da Atengado
Psicossocial Especializada e da Atencdo Basica na RAPS dialogam entre si, com o prop6sito de serem
intersetoriais?”, foi objetivo deste trabalho analisar o que a literatura cientifica aponta sobre
implicacGes do dialogo intrasetorial na RAPS com a Atencéo Basica para o desenvolvimento de agdes
intersetoriais.

A literatura cientifica mostra que hé articulacdo entre os dispositivos da RAPS acontecendo em
territorio nacional, porém ainda de maneira fragilizada. Dos 40 artigos da amostra, 35 indicam que a
articulacdo entre os servicos de salde mental e atencdo basica da RAPS ocorre através do apoio
matricial e 5 (cinco) apresentam somente o encaminhamento acontecendo entre os dispositivos. O
foco dos estudos esta nas estratégias intrassetoriais de dialogo entre saude mental e atencdo béasica
que trazem caminhos, a partir dos desafios e potencialidades levantados, para o desenvolvimento de
estratégias intersetoriais.

Quanto aos desafios existentes, reforcam a fragilidade de alguns processos estruturais do
trabalho em rede, e se acentuam com o caminho de retrocessos vivenciados em relacdo as conquistas
que marcaram a Reforma Psiquiatrica Brasileira (RPB) e a Luta Antimanicomial, enfraquecendo
assim o Sistema Unico de Sadde, que busca se organizar de maneira unificada, integral e equitativa.
O olhar critico aos desafios da rede é imprescindivel para romper com o retrocesso iniciado e seguir
a partir das evolug@es ja conquistadas. Este estudo resgata a necessidade de articulacdo entre Saude
Mental e Atencdo Basica, ressaltando a responsabilidade da gestdo publica em criar didlogos que
promovam saude em todo este cenario.

Em relacdo aos recursos positivos, sdo fonte de estimulo ao progresso, que possibilitam o
fortalecimento de todos os atores envolvidos por meio da apropriacdo das conquistas historicas,

econémicas e sociopoliticas que marcaram a caminhada antimanicomial brasileira até aqui. Temos
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uma rede em salde mental substitutiva, que busca se fortalecer e ser mais bem integrada. Ha
trabalhadores conscientes e sedentos por melhorias na estrutura e gestdo do sistema, voltados ao
desenvolvimento de vinculos consistentes com a Atencdo Bésica para que esta tenha melhores
condicOes de lidar com as demandas em satde mental.

Espera-se que os resultados desta pesquisa possam: melhorar a articulagéo intrassetorial entre
a saude mental e atencéo bésica, possibilitando melhor assisténcia aos usuarios dos servi¢cos e maior
qualidade nas agdes intersetoriais; gerar compreensao de retrocessos e necessarias estratégias que
precisam ser formuladas para os servi¢os de Saude Mental no pais; contribuir para a construcéo
coletiva de acdes e espacos de melhorias para os servicos da RAPS no SUS. Finaliza-se este estudo,
sem nenhuma intencdo em esgotar o tema, mas ao contrario, incentivar a constru¢do de outras

pesquisas, vislumbrando um vasto campo de estudos que fortalegam o SUS.
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