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RESUMO

Introducdo. A realidade do Sistema Unico de Saude (SUS), no contexto da Saude Mental, é
vivenciada pelo profissional residente em Saude Coletiva através da parceria com a equipe
multiprofissional, da observancia dos processos de trabalho, aplicacdo dos conteudos de gestdo e a
integracdo com os usuarios e familiares participantes da Assembleia e inseridos na rotina do Centro
de Apoio Psicossocial (CAPS). Objetivo.Demonstrar a importancia da participacéo e controle social
diante da gestdo compartilhada no contexto da Saude Mental. Metodologia.Estudo com abordagem
qualitativa, estruturado em relato de experiéncia sobre o percurso formativo em Salde Coletiva,
iniciado em maio de 2019 e finalizado em fevereiro de 2020. Foi realizada busca documental da Ata
das reunides do periodo de 2016 a 2020 e as informagdes contidas foram analisadas de acordo com
0s eixos tematicos mais prevalentes como dindmicas de acolhimento, discussao de leis, assuntos afins
a Saude Mental e esclarecimento de davidas, pauta de reinvindicagdes, comunicacgdo e controle social,
problemas internos, dificuldades e conquistas. Resultados e Discussdo.A Assembleia de Usuérios,
Familiares e Profissionais do CAPS Dr Abdoral Machado (Crateus, Ceard) € uma estratégia
importante para o reconhecimento dos direitos e deveres, bem como espago de promocao da saude e
combate a estigmas e preconceitos. Foi possivel identificar 41 encontros de Assembleia que,
juntamente com a vivéncia pratica, foram fundamentais para compreender que as necessidades dos
usuarios sdo atendidas de forma equanime e humanizada e, ainda, com corresponsabilizagdo diante
dos desafios e conquistas. Concluséo.Esta experiéncia foi fundamental para aprendizagem prética no
ambito do SUS e no contexto da Salde Mental, uma vez que utilizou dos mecanismos de
coparticipacdo e controle social para o auxilio na tomada de decisdo em meio a equipe gestora.

Palavras-chave: Saude Mental, Participacdo Social, Equidade em Saude, Cidadania, Gestdo em
Salde.

ABSTRACT

Introduction. The reality of the Unified Health System (SUS), in the context of Mental Health, is
experienced by the professional resident in Public Health through the partnership with the
multiprofessional team, observance of work processes, application of management contents and
integration with users and family members participating in the Assembly and inserted in the routine
of the Psychosocial Support Center (CAPS). Objective. Demonstrate the importance of participation
and social control in the face of shared management in the context of Mental Health. Methodology.
Study with a qualitative approach, structured in an experience report on theformative path in
Collective Health, started in May 2019 and finished in February 2020. Documentary search of the
Minutes of the meetings from 2016 to 2020 was carried out and the information contained was
analyzed according to the most prevalent thematic axes such as reception dynamics, discussion of
laws, subjects related to Mental Health and clarification of doubts, list of claims, communication and
social control, internal problems, difficulties and achievements. Results and discussion. The
Assembly of Users, Family and Professionals of CAPS Dr Abdoral Machado (Cratels, Ceard) is an
important strategy for the recognition of rights and duties, as well as a space for promoting health and
combating stigma and prejudice. It was possible to identify 41 Assembly meetings that, together with
the practical experience, were fundamental to understand that the users' needs are met in an equitable
and humanized way, and also with co-responsibility in the face of challenges and achievements.
Conclusion. This experience was fundamental for practical learning in the scope of SUS and in the
context of Mental Health, since it used co-participation and social control mechanisms to aid decision
making among the management team.

Keywords: Mental Health, Social Participation, Health Equity, Citizenship, Health Management.
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1 INTRODUCAO

A Residéncia Integrada em Saude da Escola de Saude Publica do Ceara (RIS/ESP-CE) é inscrita
na modalidade de pds-graduacdo latu sensu e, em seu formato de ensino-aprendizagem, o profissional
tem a oportunidade de vivenciar a realidade do Sistema Unico de Saude (SUS) a partir das énfases
Saude da Familia e Comunidade (SFC), Satude Mental Coletiva (SMC) e Saude Coletiva (SC), além
do trabalho em parceria com os profissionais de satde dos dispositivos de atuacéo.

A vivéncia do profissional residente em SC no dia-a-dia do servigo permite pensar de forma
compartilhada, qualificar e ampliar o processo de escuta e promover a busca de solugdes de problemas
no amibito do proprio territorio (MOREIRA e ROCHA, 2019). Outra funcdo importante éa
observancia dos processos de trabalho e aplicacdo de contetidos de gestdo (CAMPOS, 2015).

A gestdo é um campo de acdo guiado para realizar a missdo das organizacgdes e interesses dos
trabalhadores. Ao incluir novas funcdes e novos sujeitos nos processos de gestdo, tém-se a definicédo
de cogestdo que abre espacgo para a gestdo participativa e incorporacdo de ferramentas com enfoque
ampliado e estratégias de promocdo da equidade em saude para as populagbes (CUNHA e
MAGAJEWSK, 2012; BRASIL, 2008).

No Brasil, os marcos historicos da Saude Mental acompanham o desenvolvimento da Saude
Pablica por meio do SUS e fortalecem o processo de participacdo social na reforma psiquiatrica.
Partindo dessa organizacdo, ampliacdo e diversificacdo dos servigos ofertados, a Saude Mental
estabele espaco de cuidado integral com a criacdo e consolidacdo da Rede de Atencao Psicossocial
(RAPS). O cenéario da Saude Mental equipara-se, portanto, aos preceitos e diretrizes do SUS e tem,
na reforma psiquiatrica, a reorganizacdo do modelo assistencial e a mudanca de paradigma na atencéo
psicossocial (MORAES, 2018).

As melhores evidéncias quanto ao modelo de Satde Mental determinam a necessidade de base
comunitaria, rede ampliada e diversificada, papel prioritario da atencdo primaria em saude, integracéo
dos diferentes pontos de atencdo, coordenacdo de casos e de redes que permitam a organizacao
sistémica, institucional e clinica para um trabalho prestado de forma resolutiva e eficaz (TRAPE e
CAMPQS, 2018).

Com o objetivo de demonstrar a importancia da participacdo e controle social diante da gestdo
compartilhada, este trabalho justifica-se pela necessidade de reconhecer o protagonismo social dentro
do Centro de Apoio Psicossocial (CAPS), a integracdo e responsabilizacdo as problematicas

encontradas dentro da instituicdo.
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2 METODOLOGIA

Este estudo trata-se de uma pesquisa com abordagem observacional, documental com anélise
qualitativa da vivéncia pratica em Satde Mental no municipio de Crateus, Ceara. O trabalho esta
estruturado em Relato de Experiéncia que compreende o percurso formativo em SMC da énfase SC
pela RIS-ESP/CE.

Esta experiéncia, teve inicio em maio de 2019 e foi finalizada em fevereiro de 2020. A
vivéncia em SMC se deu, prioritariamente, no CAPS (Dr. Abdoral Machado), que faz parte da rede
de apoio assistencial do municipio de Crateus, e em eventos teméaticos em Salde Mental. No CAPS,
as Assembléias de Usuérios, Familiares e Profissionais se destacaramdentro vivéncia, com uma rica
troca de aprendizados. Neste contexto, foi realizada a busca documental e a anélise da ata das reunifes
para identificacdo da trajetoria, desde sua implementacéo, bem como resultados obtidos a partir da
organizacgdo coletiva dos usuarios, familiares e profissionais de saude da instituicao.

Inicialmente, os dados foram organizados em tabela contendo os anos (2016, 2017, 2018,
2019 e 2020), o dia e més de acontecimento das reunides e as respectivas discussdes tematicas. A
partir das informacdes disponiveis, a analise compreendeu 0s eixos tematicos mais prevalentes nas
reunides: dinamicas de acolhimento; discussdes de leis, assuntos afins a Saide Mental e
esclarecimento de duvidas; pauta de reinvidicacdes, comunicacdo e controle social; valorizacao dos
cuidadores; problemas internos, dificuldades e conquistas.

Para fundamentacéo teorica foi realizada breve revisdo de literatura, onde foram incluidos
artigos cientificos e teses publicadas no periodo entre 2014 e 2019, nas bases de dados Lilacs e Scielo,
a partir da combinacéo das palavras-chave Saude Mental, Participacdo Social, Equidade em Saude,
Cidadania e Gestdo em Saude, nos idiomas portugués, inglés e espanhol.

Este estudo dispensa aprovacdo do Comité de Etica e Pesquisa, pois utiliza-se apenas de

dados secundarios de acesso publico.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Apesar da conquista de direitos e da mudanca de comportamento diante das condicGes
mentais, a histéria mostra a limitacdo da Saude Mental a usuarios e familiares (AMARANTE e
NUNES, 2018). Silveira e colaboradores (2014) expGem que 0S mecanismos participatdrios séo
essenciais na resolucdo de problemas e tomada de decisdo em politicas de saude, porém a
compreensdo da participacdo e controle social diante da Saude Mental encontra distanciamento e
pouca valorizacdo dos espacos destinados ao exercicio da cidadania, seja por usuérios, familiares,

profissionais ou gestores.
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A Portaria n° 3.088, de 23 de dezembro de 2011, institui a RAPS para pessoas com
sofrimento ou transtorno mental e com necessidades decorrentes do uso de crack, alcool e outras
drogas. Dentre os principais componentes da RAPS estdo as Unidades Bésicas de Salude, Equipes de
Consultério de Rua, Centros de Convivéncia, Servigo de Atendimento Moével de Urgéncia (SAMU),
Unidade de Pronto Atendimento (UPA), Hospital, Servigos Terapéuticos e as diferentes modalidades
de CAPS (BRASIL, 2011).

O CAPS é a instituicdo responsavel pela indicacdo do acolhimento, acompanhamento
especializado, planejamento da saida e continuidade do cuidado, bem como pela participacdo de
forma ativa da articulacdo intersetorial para promover a reinser¢do do usuario na comuidade. O
funcionamento do CAPS envolve uma intensa rede com assisténcia multiprofissional e
interdisciplinar, com énfase nos servicos de base comunitaria, com participacdo e controle social dos
usuarios e de seus familiares (BRASIL, 2011).

As diferentes modalidades de CAPS sdo pontos estratégicos da RAPS que, em situacdes de
crises ou nos processos de reabilitacdo psicossocial, sd@o substitutivos aos modelos asilar
(MINISTERIO DA SAUDE, 2017). No municipio de Cratets (Ceard) o CAPS é descrito em
modalidade tipo I, pois dispde de assisténcia, em todas as faixas etarias, para as pessoas com
transtornos mentais graves e persistentes, bem como as que fazem uso de substancias psicoativas.

Como forma de garantir o exercicio da cidadania, a autonomia e a liberdade das pessoas, a
Assembleia de Usuarios, Familiares e Profissionais do CAPS (Dr. Abdoral Machado) é uma estratégia
importante para o reconhecimento dos direitos e deveres, bem como espaco de promocao da salde e
combate a estigmas e preconceitos. E importante pontuar que antes dos encontros serem definidos
como espaco de Assembleia, existiam grupos com notéavel potencial no controle, participacdo e
envolvimento da sociedade.

A busca documental contemplou o registro em Ata de todas as reunides desde maio de 2016,
contabilizando quarenta e um encontros de Assembleia até janeiro de 2020. As reunifes aconteceram
mensalmente, salvo algumas mudancgas no cronograma e rotina da instituicdo. Os encontros foram
mediados por profissionais de salde, principalmente da categoria do Servi¢o Social. Para a elaboracéo
de pautas especificas, eventualmente, se fazem presentes a coordenacdo do CAPS, integrantes do
Conselho Municipal de Saude e profissionais comprometidos com o envolvimento dos usuarios na
busca de autonomia diante da discussao e resolucao de problemas.

A partir da vivénciadas informac6es disponiveis, foi possivel identificar o cuidado dos
profissionais em atender as necessidades dos usuarios de forma equanime e igualitaria. Os

profissionais responsaveis em mediar as reunifes planejavam com antecedéncia os temas a serem
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discutidos e produziam material adequado, de forma a contemplar as particularidades de cada sujeito,
seja no nivel educacional, social, de condices fisicas e funcionais, e nos mais diferentes niveis de
saber.

Os participantes da Assembleia sdo acolhidos de forma dindmica, com atividades que
influenciam a interacdo, vinculo, memorizacdo e concentragdo, motivacdo e autoestima, reflexdo
sobre direitos e deveres, afetividade e reconhecimento da importancia do outro e da comunidade.
Assim como preconiza a Politica Nacional de Humanizacdo (Rede Humaniza SUS), o objetivo do
acolhimento é criar uma rede de colaboragdo que permita o encontro, a escuta sensivel, o aprendizado,
a expresséo livre e a participacao de todos (LACERDA, 2016).

Os assuntos a serem discutidos na Assembleia sdo planejados previamente, de forma a
direcionar as discussdes e obter os melhores resultados diante das problematicas observadas. Em
2016, as primeiras reunides foram para esclarecer o significado da Assembleia e a sua importancia
dentro do CAPS, bem como para instituir, por meio de votacao, o dia e horario mais acessivel para
todos os participantes.

Assuntos como, reforma psiquiatrica, luta antimanicomial, historico do SUS, atualizacéo do
cadastro e cartdo do SUS, objetivos do CAPS, classificacdo de risco para atendimento, equipamentos
de saude do municipio, fluxograma da rede de atencdo secundaria a saude, importancia do voto
consciente e explicacdo das leis 10.216/2001 (dispbe sobre a protecdo e os direitos das pessoas
portadoras de transtornos mentais e redireciona 0 modelo assistencial em salde mental) e
11.340/2006 (cria mecanismos para coibir a violéncia doméstica e familiar contra a mulher) foram
discutidos em Assembleia e tornaram-se base para as pautas de reinvindicaces.

Problemas internos como, infraestrutura, demora nos atendimentos e falta de especialistas,
comprometeram a organizacgdo do trabalho e a qualidade dos servicos ofertados. Os participantes da
Assembleia compreenderam a necessidade de estarem presentes e se mobilizarem em prol de
melhorias. A principal demanda e, consequentemente, maior conquista, diz respeito a reforma do
CAPS. Os usuérios organizaram uma comissao e escreveram uma carta para apresentarem ao gabinete
do prefeito, reinvindincando a melhoria de toda estrutura do CAPS.

A iniciativa teve inicio em 2016 e somente no ano de 2018, ap0s recorrentes tentativas, a
demanda da Assembleia foi ouvida e cumprida. Os usuarios também reinvindicaram médico
especialista em psiquiatria, maior oferta de medicamentos na farmacia, motorista exclusivo do CAPS,
lanche e refeicGes. Também compartilharam a reclamacdo de que as ouvidorias do municipio nao

funcionam adequadamente, pois ndo recebem devolutiva das demandas relatadas.
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Os participantes da Assembleia também cumprem importante papel de comunicar aos
demais usudrios e toda sociedade a sua experiéncia como integrante da Assembleia e usuério do
CAPS. Fazem isso por meio de depoimento na Sala de Espera e nas emissoras de radio local, ja foram
convidados a falar sobre Saude Mental. Os profissionais responsaveis pelas reunides enfatizaram o
protagonismo de todos dentro desse espaco democréatico, parabenizando-os quanto a assiduidade,
interesse e integracdo com 0s assuntos que dizem respeito a todos. Da mesma forma, que séo
estimulados a participarem das reuniées mensais do Conselho Municipal de Salide, importante espaco
de mobilizacdo e controle social, porém com pouca representatividade no contexto das
particularidades da Satde Mental.

Segundo Oliveira e Teixeira (2015), a participacdo diante das instancias de controle social é
evidenciada por uma série de problemas que podem estar associadas a falta de tradicao e de cultura
civica, bem como as dificuldades organizacionais e estruturais dos conselhos. Os autores também
colocam que as ideias sobre a Politica de Saide Mental debatidas nos espagos de conselhos,
conferéncias e instancias estaduais tiveram propdésito democratizante, sem exercer influéncia na
tomada de deciséo pela gestao.

Os usuarios, mobilizados no exercicio da cidadania, acreditam e expdem a necessidade de
atendimento médico diario, bem como uma maior disponibilidade de medicamentos na farmécia,
transporte para passeios e pontualidade nos encontros, eventos e grupos do CAPS.Moreira e Rocha
(2019) apontam, de forma contudente, a subtracdo de direitos e 0 movimento de desconstrucdo do
SUS em curso no Brasil. A¢bes que, em conjunto com as praticas de cuidado fragmentadas, a ndo
articulacdo em rede, a centralizacdo da medicalizacdo, a auséncia de processos democraticos de
trabalho e de participacdo e controle social, aproximam os equipamentos substitutivos em salde
mental do modelo manicomial.

As conquistas da Saude Publica sdo reflexos de intensa luta e empoderamento na
participacdo social, assim como Silveira e colaboradores (2014) colocam, a participacdo ativa so €
possivel com a formacdo politica de usuéarios e trabalhadores ocupando espagos destinados ao

conhecimento, controle e aperfeicoamento dos equipamentos de saude e toda sociedade.

4 CONCLUSAO/CONSIDERAGOES

Ao considerar que o cuidar em Saude Mental inclui as dimensdes afetivas, éticas, ideologicas
e politicas, a gestdo do cuidado como norteadora das praticas inovadoras, permite a sustentabilidade
de uma prética necessaria para a consolidacéo e resolutividade da vida social dos usuarios (PESSOA
et al, 2018).
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Esta vivéncia objetivou demonstrar o protagonismo social dos profissionais, usuarios e
familiares dentro do CAPS e a importancia do compartilhamento de decisdes a partir das principais
necessidades observadas. Pode-se considerar que a presenca dos usuarios e familiares nas
Assembleias permitiu a inser¢do na rotina dos servicos e da instituicdo, além da responsabilizacdo
pelos desafios enfretados e a busca conjunta de estratégias para resolucao.

A coparticipagdo considera todos os olhares e saberes, funciona como determinante na visao
estratégica e escolha de prioridades e auxilia, de fato, a tomada de decisdo por parte da coordenacao
e nucleos gestores. Esta experiéncia foi de fundamental importancia para o aprendizado profissional
e aperfeicoamento na formacao e percurso da SC, uma vez que integra no seu fazer profissional o

compartilhamento de ideias e iniciativas da participa¢do social no contexto da Saiude Mental.
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