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RESUMO

Introducdo: Objetivo: Avaliar as mudancas percebidas pelos usuarios apds tratamento nos
servicos de Psicologia e Psiquiatria na Atencdo Béasica a Salde. Meétodo: Estudo
transversal, com participacdo de 120 usuarios, realizado em uma Unidade Basica de
Saude da Coordenadoria Norte do municipio de Séo Paulo, com coleta de dados realizada
no periodo de 16 de marco a 17 de abril de 2020. Para coleta de dados utilizou-se a Escala
de Mudancgas Percebidas e questionario sociodemografico e clinico. Realizada anélise
descritiva, univariada e mdltipla por meio de Regressdo Linear Mdltipla com
significancia de 5%. Resultados: 21,2% dos entrevistados apresentaram mudanca
percebida em relacdo aos processos de tratamentos (r2=0,212). As varidveis que
contribuem para menor percepcao de mudanga: viver com cénjuges (37,5%), ndo se sentir
preparado para alta psiquiatrica (82,50%), ndo seguir e/ou as vezes seguir a prescrigdo
médica (6,9%) e ter familiares em sofrimento psiquico/transtorno mental (70,0%).
Conclusdo: A permanéncia do uso de psicotropicos, dificuldade de receber alta médica e
psicologica tiveram relacdo com o prolongamento do sofrimento psiquico dos usuarios e
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de seus familiares.

Palavras-chave: percepcdo, saude mental, anglstia psiquica, escala de mudanca
percebida, atencdo primaria a saude.

ABSTRACT

Objective: Evaluate the changes perceived by users after treatment in Psychology and
Psychiatry services in Primary Health Care. Method: Cross-sectional study, with the
participation of 120 users, carried out in a Basic Health Unit of the Northern Coordination
in the city of Sdo Paulo, with data collection carried out from March 16 to April 17, 2020.
For data collection, the Perceived Changes Scale and a sociodemographic and clinical
questionnaire were used. Descriptive, univariate and multiple analysis was performed
using Multiple Linear Regression with 5% significance. Results: 21.2% of respondents
showed perceived change in relation to treatment processes (r2=0.212). The variables that
contribute to a lower perception of change: living with spouses (37.5%), not feeling
prepared for psychiatric discharge (82.50%), not following and/or sometimes following
the medical prescription (6.9%) and having family members in psychological
distress/mental disorder (70.0%). Conclusion: The permanence of the use of psychotropic
drugs, difficulty in receiving medical and psychological discharge, are related to the
prolongation of the psychological suffering of users and their families.

Keywords: perception, mental health, psychic distress, perceived change scale, primary
health care.

1 INTRODUCAO

A ampliacdo e consolidacdo do modelo de Atencdo Psicossocial por meio da
Atencdo Baésica (AB) tem sido um desafio para as Politica Nacional de Saide Mental
(PNSM) e Politica Nacional de Atencdo Basica (PNAB) nos sistemas de salde de varios
paises. Enquanto nivel de atencdo complexo, a AB consiste em ponto estratégico para a
adocdo, transformacdo e producao de novos formatos de producéo de agdes de satde(1).

A AB, enquanto porta de entrada para o sistema de saude, especialmente na
proximidade e vinculo com usuarios da comunidade, na gestéo longitudinal das condi¢fes
de salde de longa duracdo, na relagdo com diversos recursos, organizacgdes e dispositivos
sociais, e por ter na pauta os principios da intersetorialidade, interdisciplinaridade,
integralidade e territorialidade tem papel importante no cuidado em saude mental(2).

A insercdo de acbes de cuidado com foco na saude mental ainda é pouco
explorada. Com as novas diretrizes nas politicas de Atencdo Béasica e de Salde Mental, a
AB passa a enfrentar novos desafios para oferecer atencdo a pessoas em sofrimento
psiquico(3). No contexto da atencdo em saude mental na AB, o profissional de salde,

independentemente de sua formacéo, precisa e deve ter condi¢cbes para perceber e
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identificar o sofrimento psiquico nas falas trazidas pelo usuério, contextualiza-las e
propor intervengOes levando em consideragdo sua subjetividade e singularidade. Nessa
perspectiva, também precisa viabilizar e construir intervencdes para que a pessoa também
identifiqgue mudancas no decorrer do seu tratamento(1).

Ter percepcéo do proprio sofrimento psiquico e/ou do transtorno mental pressupde
uma interpretacdo da experiéncia da existéncia-sofrimento e reconhecimento da
influéncia de fatores sociais, psicologicos, bioldgicos e outros na origem do
sofrimento(4), e perceber as mudancas ao longo de um tratamento, ampliam-se 0 processo
de reabilitacdo psicossocial. Do mesmo modo, quando o profissional de satde percebe ou
ndo mudangas na evolugdo clinica do usuério, consegue reavaliar suas necessidades e
propor novas intervengdes terapéuticas.

Estudos prévios sobre mudancas percebidas no tratamento em salde mental tém
sido conduzidos com usuérios de servicos especializados(5). Embora sejam referéncias
importantes, ndo respondem como as a¢des de satde mental na AB estdo se processando
para atender as diretrizes politicas e para engajamento do cuidado da pessoa em
sofrimento psiquico no cenario de cuidados primarios. Evidencia-se, portanto, a
necessidade de estudos que contribuam para o avanco da investigacdo na area, este estudo
objetivou avaliar as mudancas percebidas pelos usuérios apds tratamento nos servigos de
Psicologia e Psiquiatria na Atencéo Bésica a Saude

2 METODO
2.1 TIPO DE ESTUDO

Estudo transversal de abordagem quantitativa, descritiva e correlacional. Para a
elaboracdo do artigo, foram seguidas as recomendacdes do Standards for Quality

Improvement Reporting Excellence (SQUIRE 2.0).

2.2 LOCAL E PERIODO DO ESTUDO

Realizado em uma Unidade Baésica de Saude da Coordenadoria Norte do
municipio de S&o Paulo, com coleta de dados realizada no periodo de 16 de margo a 17
de abril de 2020.

2.3 AMOSTRA, CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO
Em funcdo da pandemia da COVID-19, e pela dificuldade em levantar no sistema

“Siga Satde”, o numero de usudrios ativos nos servicos de psiquiatria e psicologia para
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calculo amostral, assim a amostragem foi aleatdria de conveniéncia. Como critério de
exclusdo: usuarios com idade inferior a 18 anos, em tratamento nos servicos de Psicologia
e Psiquiatria, de no minimo 12 meses e que tenham tido trés faltas consecutivas. De
inclusdo, os usuarios em tratamento nos servicos de Psicologia e/ou Psiquiatria, ter
realizado ao menos quatro consultas com essas especialidades, idade superior a 18 anos,
alfabetizados, capacidade cognitiva preservada para responder aos instrumentos e ndo
estarem em quadro agudo (crise) do transtorno mental.

Estabeleceram-se como variaveis independentes: as mudancas percebidas com
relacdo ao servico de salde e obtidas através do calculo médio da EMP apds o inicio de
tratamento na UBS. As variaveis sobre as mudancas percebidas por meio da EMP foram:
problemas pessoais, humor, estabilidade emocional, confianga, interesse pela vida,
capacidade de suportar situacdes dificeis, a convivéncia com a familia, convivéncia com
amigos, com outras pessoas, 0 interesse por trabalhar e tiveram resultados melhores desde
que iniciou o tratamento.

Como variaveis independentes: caracteristicas do perfil sociodemografico e
clinico dos usuéarios atendidos na UBS, tempo de tratamento, historico de internacéo,
quantidade de internac@es, uso de psicotropicos, tratamentos em outros equipamentos de
salde, no servico de psicologia e psiquiatria da UBS, acompanhamento com outras
especialidade de salde, existéncia de outras doencas além do transtorno psiquiatrico,
participacdo em atividades de promocdo em salde, frequéncia de consultas e retornos da

psicologia.

2.4 PROTOCOLO DO ESTUDO

Aplicou-se um questionario sociodemografico e clinico, com as seguintes
questdes: sexo, idade, estado civil, raca/cor, naturalidade, escolaridade, nimero de filhos,
renda familiar, tratamentos psiquiatricos e psicoldgicos anteriores, internacao
psiquiatrica, uso de psicotropicos, tratamento psiquiatrico e psicoldgico atual na UBS e
tempo de tratamento na especialidade de psicologia.

Utilizou-se a Escala de Mudanga Percebida (EMP), adaptada para o Brasil que
apresenta propriedades psicométricas adequadas que garantem fidedignidade e validade
para seu uso, bem como boa consisténcia interna e estabilidade temporal(7). Consta de
19 itens referentes as subescalas “Atividades e Saude Fisica”, “Aspectos Psicoldgicos e
Sono” e “Relacionamentos e Estabilidade Emocional”. A subescala “Atividades e Saude

Fisica” ¢ composta de oito itens que avaliam mudangas percebidas em relagdo as
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“atividades de lazer, energia, realizacdo de tarefas de casa, capacidade de cumprir
obrigagdes/tomar decisdes, interesse em trabalhar ou se ocupar com alguma coisa,
sexualidade, apetite e saude fisica”.

A subescala “Aspectos Psicologicos € Sono” abrange seis itens referentes as
mudangas percebidas em relagdo a “confianga em si proprio, humor, problemas pessoais,
sentimento de interesse pela vida, capacidade de suportar situa¢Ges dificeis e qualidade
do sono”. A subescala “Relacionamentos e Estabilidade Emocional” abrange quatro itens
que avaliam as mudancas percebidas em relagdo a “convivéncia com o0s amigos,
estabilidade de emogdes, convivéncia com a familia e com outras pessoas”. Dentre os 19
itens da escala, existe um item global que avalia como o paciente percebe, em geral, 0s
efeitos do tratamento recebido. E do tipo Likert de trés pontos: 1- pior do que antes, 2-

sem mudanca, 3- melhor do que antes(7).

2.5 ANALISE DOS RESULTADOS E ESTATISTICA

As caracteristicas da amostra do estudo foram analisadas por meio de estatistica
descritiva, resumindo-se as variaveis categoricas com numeros absolutos e percentuais, e
as variaveis quantitativas, utilizando-se médias e Desvio Padrdo (DP). Para verificar as
associacOes entre as varidveis dependentes e independentes, foram elaborados modelos
de Regressdo Linear Univariada Mdltipla de minimos quadrados ordinarios (Ordinary
Least Squares — OLS)(8).

As variaveis independentes com p<0,3 na andlise univariada foram incluidas no
modelo multivariado, sendo mantidas no modelo final aquelas com p<0,05. O teste de
Normalidade de Kolmogorov-Smirnov, foi utilizado quando o valor de p =0,200, maior
que 0,05. As respostas foram registradas no software Microsoft Excel® 2010 e
processadas com o auxilio do programa Statistical Package for Social Sciences (SPSS),

versdo 19.0.0 para Windows®.

2.6 ASPECTOS ETICOS

Obedecendo a Resolugdo do Conselho Nacional de Saude N.° 466/12, o estudo foi
aprovado pelo Comité de Etica de uma Universidade Publica do Estado de S&o Paulo e
do Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da Secretaria Municipal de Sadde
do municipio de Sdo Paulo (CAAE 14575719.8.0000.5392). Foi garantido o direito de

néo participacdo em qualquer momento da pesquisa e anonimato do entrevistado. Todos
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0s participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido previamente a

coleta de dados.

3 RESULTADOS

Participaram do estudo 120 usuérios atendidos nas especialidades de psiquiatria e
psicologia da UBS. A idade média foi de 55,9 anos, minima 18 e méaxima 89 anos, com
mediana 56,0 anos, e desvio-padrdo de £13,0. No que diz respeito as caracteristicas
sociodemogréaficas, a maioria dos entrevistados foi do sexo feminino (70%), raca branca
(64,2%), casada (37,8%), natural da regido Sudeste (57,5%), seguem a religido catdlica
(40,8%), com ensino médio completo (42,5%) e com renda de até 1 salario-minimo
(51,7%). Referente aos aspectos clinicos, a maioria relatou ter sido tratada anteriormente
nas especialidades de psicologia e/ou psiquiatria (88,3%). Sendo que no momento da
coleta, 19,2% estavam apenas em acompanhamento na especialidade psicologia e 83,3%
pela psiquiatria.

Da amostra total, 74,2% nédo passaram por internacdo psiquiatrica; 89,2% estavam
sob o uso de alguma medicacdo psicotrépica, sendo que desses, 5,9% portavam receitas
de psicotrépicos que ndo haviam sido prescritas por psiquiatras. Faziam tratamento na
especialidade de psiquiatria da UBS 83,3%, e destes, 82,5% néo se sentiam preparados
para a alta médica. Do total da amostra, 90,8% dos usuarios relataram que o sofrimento
psiquico tinha relagdo com acontecimentos ao longo da sua vida e 70% tinham na ocasiao
da coleta de dados familiares em sofrimento psiquico/transtorno mental. Em relacdo ao
tempo de permanéncia em tratamento psiquiatrico, 58,3% dos participantes do estudo
estavam em tratamento ha mais de 24 meses.

Em relacdo as varidveis/itens da EMP frente as mudancas percebidas durante o
tratamento, destacam-se as varidveis da subescala Aspectos Psicologicos e Sono, no
quesito qualidade do sono (39,50%) ndo apresentaram mudanca para melhor, da
subescala Relacionamento e Estabilidade Emocional, no quesito estabilidade de emogdes
(49,20%) apresentaram piora na percep¢do de mudanga; e na Subescala Fisica, no quesito

satisfagdo sexual sem mudanga percebida (61,70%). (Tabela 1).
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Tabela 1 - Frequéncias absolutas (n) e relativas (%) das subescalas Aspectos Psicolégicos/Sono,
Relacionamentos/Estabilidade Emocional e Satde Fisica (n=120). S&o Paulo, Brasil, 2020

Melhor

Pior Sem mudancas

Variaveis / Fatores

N (%)

N (%)

N (%)

Problemas Pessoas

Humor

Estabilidade das suas emocdes:
Confianga em si mesmo

Interesse pela vida

Capacidade de suportar situacGes dificeis
Convivéncia com familia

Como esta desde o inicio do tratamento
Sono

Convivéncia com amigos

Satisfacdo Sexual

Lazer

Tarefas de casa

Cumprir obrigacbes

Apetite

Energia

Saude Fisica

23 (19,20%)
25 (31.79%)
30 (49,20%)
20 (16,70%)
19 (15,80%)
30 25,00%)
22 (18,30%)
4 (3,30%)

28 (23,50%)
12 (10,00%)
27 (22,50%)
19 (16,00%)
14 (11,70%)
13 (10,80%)
19 (15,80%)
29 (24,20%)
26 (21,70%)

38 (31,70%)
42 (35,00%)
38 (31,70%)
36 (30,00%)
27 (22,50%)
33 (27,50%)
39 (32,50%)
38 (31,70%)
47 (39,50%)
52 (46,00%)
74 (61,70%)
60 (50,40%)
57 (47,50%)
55 (45,80%)
56 (46,70%)
49 (40,80%)
59 (49,20%)

59 (49,20%)
53 (44,20%)
52 (43,30%)
64 (53,30%)
74 (61,70%)
57 (47,50%)
59 (49,20%)
78 (65,00%)
44 (37,00%)
56 (46,70%)
19 (15,80%)
40 (33,60%)
52 (43,30%)
52 (43,30%)
45 (37,50%)
42 (35,00%)
35 (29,20%)

Fonte: Banco de dados, 2020

Observa-se na Tabela 2 que durante o tratamento na UBS, as médias globais e 0s
escores das subescalas da EMP estdo mais proximas de 2 e um pouco acima. Nos ambitos
da subescala Psicoldgico e Sono (2,29) e Relacionamentos e Estabilidade emocional
(2,32). Mostra-se que as mudancas percebidas apresentaram tendéncia no sentido de
percepgdo de melhora por ter como referéncia a EMP global > 2,25. Na subescala a
Atividade e Salude Fisica a média foi abaixo (2,19) da média global (2,25).

Tabela 2 - Anélise descritiva dos fatores da EMP (n=120). S&o Paulo, Brasil, 2020
Aspectos Psicoldgicos e

Atividade e Relacionamentos e
Global saude fisica Sono . Estabilidade emocional
/Aspecto Emocional
Média 2,25 2,19 2,29 2,32
Mediana 2,28 2,13 2,33 2,25
Minimo 1,08 1 1 1
Maximo 3 3 3 3
Dv-padréo 0,43 0,44 0,57 0,51

Fonte: Banco de dados, 2020

Na analise univariada, de acordo com a Tabela 3, houve correlagédo positiva com
a mudanca percebida quanto ao seu tratamento em relagdo ao menor numeros de filhos,

(p=0,021), indicando que a menor quantidade de filhos interfere na percepgdo. Houve
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correlacdo positiva quanto a pessoa com quem esté vivendo atualmente (p=0,042). Viver

com outros apresentou percep¢do de mudanca significativa em relagdo ao tratamento.

Tabela 3 - Correlacdo entre varidveis sociodemogréficas e a EMP (n=120). Sdo Paulo, Brasil, 2020

média (DP) ou

Variavel (%) Valor (p)
Sexo masculino 2,31 (0,43)
- 1,033 0,304
feminino 2,23 (0,44)
Idade
0,055 0,553
Estado Civil casado 2,16 (0,46)
vilvo 2,28 (0,40)
solteiro 2,38 (0,37) 1.690 0.173
separado 2,25 (0,45)
Raca negra 2,16 (0,51)
branca 2,30 (0,41)
parda 2,22 (0,39) 1,407 0,244
amarelo/indio 1,92 (0,44)
Escolaridade Ens. Fund 2,18 (0,51)
Ensino Médio 2,27 ((0,36)
Ensino Superior 2,32 (0,44)
Completo 0,871 0,503
Ensino  Superior 2,28 (0,41) ’ ’
Incompleto
Pds 2,49 (0,35)
Sem escolaridade. 2,12 (0,49)
Ne° de filhos -0,210 0,021
Renda Familiar (Salario Até 1 2,21 (0,46)
Minimo)
la3 2,27 (0,40) 0.869 0.460
3a6 2,30 (0,39)
6a9 2,49 (0,27)
Com quem vocé vive atualmente Sozinho 2,21 (0,39)
Conjuge 2,15 (0,47) 2 489 (1)x(2)x(3)x(4)
' p=0,475
Com filho 2,18 (0,47) Dx3)x(4)x(5)
p=0,061
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Pai/mée 2,33 (0,39) (2)x(5) p=0,042
Outro 2,44 (0,39)

Fonte: Banco de dados, 2020

Na Tabela 4, observa-se que 0s usuarios que ndo realizaram tratamentos
psiquiatricos anteriores apresentaram mais percepcdo de mudanca (2,49). Os que
realizaram tratamentos psiquiatricos e/ou psicoldgicos anteriores tém menos percepgao
de mudanca (2,22). Os que ndo passaram por tratamento psiquiatrico na UBS, local da
pesquisa, apresentaram com mais frequéncia melhor percepcdo de mudanca (0,250) do
que aqueles que passavam (2,20), p =0,004. Aqueles que estavam somente em tratamento
na psicologia apresentaram mais percepgdo de mudanca para melhor (2,20), p= 0,001.

Em relacdo ao uso de psicotrdpicos, 0s usuarios que responderam que nao faziam
uso (2,50), a percepcdo de mudanca foi melhor que aqueles que o faziam (2,22), p=0,029.
Os usudrios gue nao se sentiam tratados/preparados para a alta do servico da psiquiatria
tiveram pouca percepgdo de mudanca (2,49) comparado com aqueles em tratamento de
psicologia. Quanto a ter familiares em sofrimento psiquico e/ou com transtorno mental

aqueles que ndo os tém (2,45) apresentaram melhor percepc¢do de mudanca para p=0,001.

Tabela 4 — Analise univariada das variaveis clinicas com a Escala Global da EMP (n=120). Sao Paulo,

Brasil, 2020
Variavel média (DP) Valor (9]
Tratamento Psg/ Psic Anteriores
Sim 2,22 (0,43)
x -2,273 0,025
Né&o 2,49 (0,35)
Internacdo Psiquiatrica
Sim 2,18 (0,40)
-1,119 0,265
Néo 2,28 (0,44)
Passa na Psiquiatrica desta UBS
Sim 2,20 (0,43)
x -2,966 0,004
Né&o 2,50 (0,33)
Uso de Psicotropicos
Sim 2,22 (0,43)
-2,211 0,029
Né&o 2,50 (0,33)
Tratada/preparada (0) para a alta Psiquiatrica
Né&o 2,20 (0,44) (2)x(3) p=0,291
4,226 2)x(4) p=0,028
Talvez 2,49 (0,28) (2)x(4) p=0,
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Né&o se aplica 2,49 (0,30) (3)x(4) p=1,000

Tempo no Servico de Psiquiatria

1 a 18 meses 2,16 (0,43)
18 a 24 meses 2,31 (0,42)
. 2,431 0,069
mais de 24 meses 2,19 (0,44)
Né&o se aplica 2,47 (0,30)
Informar o diagnostico Psiquiatrico
Sim 2,19 (0,45)
Néo 2,29 (0,39) 2,841 0,062
Néo se aplica 2,45 (0,31)

Segue a prescricdo Psiquiatrica

(1)X(2)x(3) p=0,230

As vezes 1,97 (0,47)
(1)x(4)
Me esqueco 2,20 (0,45) p=0,028
3,073
Sempre 2,25 (0,42) (2)x(4) p=0,381
3)x(4) p=0,125
N3o se aplica 2,50 (0,31) @)x(4) p
Transtorno relacionado a histéria de vida
Sim 2,24 (0,43)
x -0,827 0,41
Néo 2,35 (0,45)
Tratamento Psq/ Psic Anteriores
Sim 2,17 (0,41)
B -3,424 0,001
Néo 2,45 (0,40)

Fonte: Banco de dados, 2020

Pode-se observar na Tabela 5 que em relagdo ao valor da EMP Global, as variaveis
vivem com outra pessoa (0,197) tém maior mudanca percebida, e vivem com o conjuge
(-0,146) ttm menor EMP Global. N&o se consideram preparados para a alta do servigo de
psiquiatria (-0,231) tém menor percepcdo de mudanga, as vezes seguem a prescrigdo
médica (-0,166) tém menor percepcdo de mudanca, tém familiares com sofrimento

psiquico e/ou transtorno mental (-0,293) tém menor de percepgédo de mudanca.
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Tabela 5 - Parametros da regressdo linear multipla entre a EMP e as variaveis sociodemograficas e
clinicas da amostra (n=120). S&o Paulo, Brasil, 2020

Coeficiente Estatistica do teste t  Sig. (p)
Padronizado

Beta
o 25,684 0

Variaveis

. o -0,146 -1,767 0,08
Viver com cOnjuge

) 0,197 2,374 0,019
Viver com outras pessoas*
R ) o -0,166 -2,017 0,046
As vezes segue a prescrigdo médica
Tem familiares com sofrimento psiquico ou -0.293 -3,578 0,001
transtorno mental
Né&o se considera preparado para alta no servico

* Irmaos (as), tios, avos. Fonte: Banco de dados, 2020

A Regressao Linear Multipla calculada pelo teste de Kolmogorov-Smirnov, teve
como resultado o valor de p =0,200. Dessa maneira, a distribuicdo de normalidade
mostrou que h& pouca mudanca percebida em relacdo aos processos de tratamentos
(r2=0,212), mesmo tendo a subescala Aspectos Psicoldgicos e Sono e a subescala
Relacionamentos e Estabilidade Emocional com percentuais de melhor percepcdo de

mudanca.

4 DISCUSSAO

O perfil revelou que 70% dos usuarios sdo do sexo feminino, idade média de 55,9
anos, faixa etéria entre 18 e 89 anos, renda individual mensal de 1 a 3 salarios-minimos
(80%). Quanto ao nivel de escolaridade tem ensino medio completo (42,5%), resultado
maior que os encontrados em outros estudos que avaliaram mudancas percebidas(9-12),
mas 0 mesmo ndo impactou nas mudangas percebidas para os participantes do presente
estudo. Estudos apontam que pessoas com menor escolaridade podem néo identificar
mudangas percebidas e avaliar mal os servicos de salde, todavia, as pessoas com nivel de

escolaridade médio ou superior tendem a avaliar negativamente seu estado de saude(13).
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Considera-se que, mesmo sendo importante o nivel educacional para o usuario
compreender determinadas orientagdes, tal condicdo independe da expresséo da dor
psiquica, que € singular e traz representacao do seu sofrimento(14), e possivelmente deve-
se ao fato da UBS localizar-se em um bairro “nobre” da cidade de S&o Paulo, embora
préxima as comunidades menos favorecidas socioeconomicamente.

Destaca-se que no presente estudo 88,3% dos usuarios associaram tratamentos
psiquiatricos e/ou psicoldgicos, e destes 25,8% tiveram episédio de internacdo
psiquiatrica com histérico medio de adoecimento superior a 24 meses, retratando um
processo de adoecimento de longa data. Essa realidade pode ser encontrada na préatica
clinica de muitos servicos de satde mental, mostrando uma perspectiva de cronicidade e
de pouca melhora(15).

Observou-se um paradoxo ao questionar 0s usuarios sobre sua evolu¢do no
tratamento, onde 65,0% afirmaram estar melhor. Tem-se a hip6tese que 0s usuarios
inseridos no servico de psiquiatria da UBS tém uma percepcao distorcida de sua realidade,
uma vez que continuam “presos” ao tratamento psiquidtrico € sem previsao de alta
médica, além de receio de perder a vaga no tratamento.

Destacam-se também que 83,3% dos participantes do estudo passaram por
atendimento psiquiatrico e 19,2% em Psicologia. Embora haja centralidade nas consultas
psiquidtricas, 63,3% dos usuarios desconhecem o préprio diagnostico, e quando sabem,
estes ndo correspondem ao descrito em prontuario. Outro destaque incide no fato de
76,8% ndo participarem de atividades de grupo e intervencdo educacional, o que imprime
um movimento de centralidade na especialidade psiquiatrica e pouco transito por outras
areas de cuidados.

De acordo com as orientacdes da PNAB e da PNSM quanto a oferta de cuidado
integral e de acOes da salde mental, as UBS tém o compromisso e responsabilidade de
investir em acBes de promocdo a salde e prevencdo de agravos(16), contrapondo a
patologizacdo e medicalizacdo da experiéncia da existéncia-sofrimento da pessoa e
ampliar a percepcéo sobre si.

Nesse sentido, a Organizacdo Mundial de Saude delibera que a insercao de agdes
de saude mental na AB, é condigéo sine qua non a qualificacdo da equipe, para que ndo
seja minimizado o sofrimento psiquico e que consigam lidar com as demandas subjetivas
do usuério, combatendo a crenca de que profissionais da AB ndo sabem trabalhar com

salde mental(17).
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Outro achado do estudo foi que para os usuarios com familiares em sofrimento
psiquico e/ou transtorno mental, a percep¢do de mudanga foi menor (p=0,001), indicando
que h& uma relacdo de adoecimento familiar, onde a dor de um se mistura com a dor do
outro, triunfando a fragilidade e a incapacidade de perceber o proprio adoecimento e fazer
devolutiva quanto a percepcdo de melhora. Apresenta-se um desafio para os profissionais
da AB quanto a oferta de propostas terapéuticas para o ntcleo familiar, na perspectiva de
que atencdo em satde mental ampliada possibilita a familia ser cuidada e ser parametro
para as mudancas percebidas do usuario(18).

Ao avaliar as mudancas percebidas, foi possivel entender fatores que podem
impactar nas expectativas dos usuarios da UBS em relag&o ao seu proprio tratamento. E
relevante produzir dados que ajudem os usudrios e suas familias a entenderem o
tratamento ndo apenas com uma meta a ser seguida, em termos de melhora ou piora, mas
como corresponsabilizadores de um processo longo, e que a melhora clinica ndo se
circunscreve ao tratamento medicamentoso.

Usuario em sofrimento psiquico e/ou transtorno mental tém menos propensdo a
procurar cuidado em UBS, por ndo reconhecerem esse campo como cendrio para dar
conta de suas necessidades de salde, uma vez que pessoas com essa demanda
frequentemente séo atendidas nos servigos de emergéncia, onde recebem intervencdes
mais focadas no apaziguamento da sintomatologia psicopatoldgica(19). Ainda assim,
evidenciou-se que usuarios inseridos tanto no servico de psicologia quanto de psiquiatria
identificaram melhor seus problemas pessoais (49,2%), tém mais confianga em si mesmo
(53,3%) e interesse pela vida (61,7%), mesmo nao desejando alta psiquiatrica e
psicoldgica, mostrando que outros aspectos no processo do tratamento ainda necessitam
ser trabalhados.

Os usuarios que vivem com outras pessoas e/ou sem companheiro (situacdo
conjugal), apresentaram melhor mudanca percebida no tratamento, resultados também
encontrados por outros autores(5). Como destaque do estudo foi que 0s usuarios que tém
menor numero de filhos e utilizam apenas o servigo de psicologia da UBS apresentaram
melhor mudanca percebida.

A melhor percepcdo de mudanca pelos usuarios que ndo fazem uso de
psicotropicos comparado aqueles que o fazem constitui um achado importante do estudo.
Da mesma forma alguns usuérios que algumas vezes seguiram a prescricdo médica
(média de 1,97) e estdo apenas em acompanhamento psicoldgico (média de 2,50),

comparado aos que fazem uso de psicotropicos (média de 2,25).
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Sabe-se, que a intervencdo medicamentosa tem resultados mais imediatos, com
potencial para controlar situacGes de crise, mas tem o poder de ofuscar outras abordagens
de cuidados(15). Por outro lado, a elaboracdo das préprias emogdes, em um contexto
clinico ou nao, faz parte do processo de desenvolvimento da saide como um todo(15), a
medicalizacdo da existéncia-sofrimento impede que a pessoa avance com sua propria
subjetividade.

O investimento psiquico/subjetivo que os usuarios devem fazer para se
perceberem melhor e como constroem e estabelecem sua relagcdo com o tratamento exige
compromisso consigo mesmo, para que a responsabilidade sobre as mudancas e melhoras
ndo fiqguem focadas apenas no uso do psicotropico. Somente nesse caminho € possivel
produzir um modo de cuidado que ajude na percepgdo sobre si mesmos e em face ao
tratamento, e sair da condicéo de reféns de medicacéo.

No ambito das atividades e da salde fisica, os usuarios ndo referiram mudancas
no apetite, energia, salde fisica, capacidade de cumprir obrigacdes, tarefas de casa,
atividade de lazer e satisfagdo sexual.

Prestar uma assisténcia em saude integral implica considerar a sexualidade e a
salde sexual das pessoas, entretanto, autores apontam que esses aspectos ainda sdo
esquecidos e/ou negados no ambito do tratamento da saude mental(20). Portanto, os
achados do presente estudo apontam para a importancia da insercdo das vivéncias da
sexualidade/vida sexual no planejamento terapéutico, sem negligencia-las.

Sabe-se que na busca dos usuarios pelos servigcos primarios centra-se no quesito
salde fisica/queixa fisica, em detrimento das necessidades de satide mental. Ainda assim,
somente 18,6% dos usuérios deste estudo estavam em acompanhamento na clinica
médica. Novamente, destaca-se a complexidade da pessoa, para ndo romper com a
integralidade do cuidado prestado. Dessa forma, é imperativo a reavaliacdo continua e o
redirecionamento do processo pode conduzir os usuarios a ampliar a visdo sobre 0s
gatilhos de sofrimento, construir meios de enfrentamento e exercitar as mudancas no seu
cotidiano(21).

Ao contrario dos aspectos Psicolégico e Sono, os participantes apresentam
percepcdo de mudanca nos Relacionamentos e Estabilidade Emocional. Mesmo que na
UBS sejam ofertadas atividades de caminhada, que promovem melhora de condicdes
crénicas como diabetes, hipertensdo e trazem bem-estar fisico, 0s usuarios se prendem ao

tratamento medicamentoso e as consultas com o especialista, deixando de lado as demais
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acOes que a UBS possui. Desse modo, torna-se necessario pensar em outras estratégias de
cuidado, que engajem a participacao dessas pessoas.

Nesse sentido, mensurar a mudanca percebida ajuda a avaliar as acdes que
compdem a assisténcia em saude mental em UBS e identificar as condic@es clinicas da
populagéo atendida. Nesse sentido, esses aspectos imprimem a urgéncia de reavaliagcdo
da gestdo do cuidado prestado com vistas a aumentar a autonomia e poder de

contratualidade destes perante a vida.

5 CONCLUSAO

Identificou-se que os usuarios que apresentaram melhor percepcdo de mudancas
em relacdo ao seu tratamento foram: usuarios que vivem com outras pessoas, usuarios
sem companheiro (situacdo conjugal), usuarios que ttm menor namero de filhos, usuarios
que utilizam apenas o servico de psicologia da UBS, usuarios que ndo fazem uso de
psicotropicos, usuarios que algumas vezes seguiram a prescricdo médica e/ou usuarios
que possui relacionamentos e estabilidade Emocional.

Diante desses achados, torna-se necessario maior investimento, das UBS com
servigos psiquiatricos e psicologicos, para ajudar os usuarios a sairem do lugar de
passividade e adoecimento, além de conseguirem perceber suas préprias mudancas e
caminharem para além da légica da medicalizacdo e da patologizacdo do sofrimento
psiquico sempre visando a integralidade do cuidado.

Assim, tais resultados corroboram com outros  estudos  realizados em
diferentes estados brasileiros, com caracteristicas socioecondmicas e culturais
heterogéneas, reforcando a necessidade de intervengdes focadas nos aspectos sem ou com
pior percepcdo de mudanca frente ao tratamento. Dessa maneira ressalta-se a importancia
da avaliacdo e monitoramento da percepcdo de mudancas em relacdo ao tratamento, o que
possibilitaria intervencdes focadas na probleméatica de cada paciente, auxiliando a
aderéncia as medidas psicoterapicas.

A limitagdo do estudo estd relacionada ao processo de amostragem por
conveniéncia, a qual ndo garante a extrapolacao dos resultados para outros contextos, mas
permitiu compreender a mudanca percebida da UBS em questdo como em estudos
similares realizados em outros servigos de saude. No entanto, esse estudo tem seu
ineditismo ao estudar mudangas percebidas durante tratamento de salde mental por
pessoas atendidas na Atencdo Bésica a Salude, sugere-se mais estudos para explorar essa

realidade.
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