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REFORMA PSIQUIATRICA E SAUDE MENTAL: UM ESTUDO SOBRE
A SITUACAO ATUAL DO CAPS EM UM MUNICIPIO DA ZONA DA
MATA, MG

Luisa Mijolary Souza', Renata Viana Gomide?

Resumo: A reforma psiquidtrica tem como objetivo construir uma rede extra-
hospitalar de apoio ao paciente portador de sofrimento psiquico, o que implica
que esses serdo assessorados, porém no convivio com a sociedade. E nessa
perspectiva que surge o Centro de Atengdo Psicossocial (CAPS). O cotidiano dos
CAPSs é marcado pela falta de infraestrutura, por uma demanda a qual ndo é
possivel atender e pela enorme dificuldade de conduzir os casos - dificuldade
intrinseca ao atendimento de psicose. O objetivo deste projeto foi refletir sobre
as dificuldades enfrentadas em rela¢do a realidade de um CAPS situado

em um municipioda Zona da Mata mineira e, quigd, sobre possiveis solugoes.
Palavras-chave: CAPS, psicologia, reforma psiquidtrica.
Introdugio

A partir de 1960, iniciou-se, em 4mbito mundial, a reforma psiquiétrica,
alcangando o Brasil em 1978 e logo adquirindo o slogan “Por uma sociedade
sem manicomios”. A reforma constituiu-se em uma critica a0 modelo de
internacdo hospitalar como forma de tratar a loucura, uma vez que nas
instituigdes psiquidtricas o que prevalece é o saber médico, em que o paciente
ndo merece ser ouvido, ja que é “louco’, justificando o tratamento fornecido
pelos hospicios: violéncia, maus-tratos, abandono, exclusdo da sociedade.

A reforma psiquidtrica luta por uma rede extra-hospitalar de apoio
ao paciente, o que implica que os pacientes serdo assessorados, porém, no
convivio com a sociedade. Foi nessa perspectiva que surgiu o Centro de
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Atengao Psicossocial - CAPS, composto por equipes multidisciplinares para
desenvolverem atividades voltadas para dar suporte ao psicético e suas familias.
Existem atividades como o acompanhamento psicolégico e o psiquiatrico
individual e grupal, além de oficinas terapéuticas.

O cenério que os profissionais da saide mental encontram, todavia, ndo
é bem esse.

O cotidiano dos CAPS é marcado pela falta de infraestrutura, por uma
demanda a qual néo é possivel atender e pela enorme dificuldade de conduzir
os casos — dificuldade intrinseca ao atendimento de psicose. Com base nessa
realidade surgiu o projeto “Investigacoes sobre os efeitos discursivos da
capciza¢do do Estado de Minas Gerais, desenvolvido pela UFMG, com
o objetivo geral de examinar e avaliar qualitativamente os processos de
institucionalizagdo do modelo CAPS.

Esse projeto foi a fonte de inspiragdo para o desenvolvimento deste
trabalho, que teve por objetivo refletir sobre as dificuldades enfrentadas em
relagao ao cotidiano de um CAPS e, quica, sobre possiveis solugdes, a fim de
refletir sobre a assisténcia em saide mental atualmente no interior de Minas
Gerais.

Resultados e discussoes

Segundo TEIXEIRA, ALKMIN e SANTIAGO (2006), em Minas Gerais o
processo de implantacio desses servicos ainda esta em construgdo. Apds mais
de 10 anos do Projeto nesse Estado e ha mais de 50 anos do inicio da reforma
psiquidtrica, em 4mbito mundial, indubitavelmente muitos éxitos foram
alcancgados, mas a realidade é que a rede de saude mental ndo comporta toda
a demanda e existem inumeras dificuldades politicas, além de operacionais,
para os municipios implantarem os servigos.

Observou-se na prética é que os pacientes tomam e levam para casa os
medicamentos prescritos pelo médico, embora faltem medicamentos para a
situacdo de crise. Além disso, hé caréncia de profissionais, pois 0 CAPS atende
nao s6 o municipio, mas também toda a microrregido e, em conseqiiéncia
disso, os profissionais atuantes enfrentam multiplos obstaculos como falta de
infraestrutura para realizacdo dos atendimentos, bem como de material para
atividades.
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Ha muitas vezes divergéncias de opinides nos casos tratados e o que
supostamente era para ser um trabalho em equipe acaba se tornando
monopolizagdo de saber (psiquiatrico).

Notou-se que os pacientes se sentem ociosos porque s6 é oferecido um
formato de oficina (de artesanato). Essa é a inica atividade realizada no CAPS,
no periodo da tarde. Em decorréncia disso, observaram-se dois aspectos: os
pacientes da tarde sdo todos do sexo feminino, pois a oficina s6 tem atividade
“feminina”; e quem ndo gosta desse tipo de atividade fica completamente
ocioso. Em razdo da falta de entretenimento para os pacientes, verificou-se
que eles vdo embora muito mais cedo que o previsto. Ha espago fisico para
realizacao de demais atividades (um quintal muito grande com horta), mas o
espago nao ¢ aproveitado.

Metodologia

1. Efetuou-se visitas técnicas com a duracio de duas horas semanais ao CAPS de
um municipio do interior de Minas Gerais, a fim de analisar o funcionamento
do Centro.

2. Fizeram-se entrevistas nao estruturadas com os pacientes, com o objetivo de
levantar as respectivas histdrias pessoais.

2.1. Realizaram-seentrevistas apenas sob consentimento verbal dos pacientes.
2.2. Respeitou-se o desejo dos pacientes de ndo responderem a quaisquer
perguntas.

3. Observaram-se sobre as oficinas de artesanatos, com o intuito de analisar o
lago social e a interagao entre os proprios pacientes, bem como a interagao
desses com os funcionarios.

4. Escutaram-se os pacientes, por meio do acompanhamento psicologico,
sobre as questdes que esses desejaram trabalhar.

4.1. Efetivaram-se os acompanhamentos psicoldgicos apenas para os
pacientes que os desejaram.

4.2. Nao se estabeleceram frequéncia minima, horario ou dia para os
acompanhamentos, uma vez que o estilo normativo nio apresenta,
historicamente, resultados sobre pacientes portadores de sofrimento psiquico.
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4.3. Justificou-se a escuta de pacientes psicoticos para que ndo ocorresse no
risco de cair novamente em uma institucionalizagdo travestida — mas que
manteria as mesmas caracteristicas hospitalocéntricas. Nesse modelo, teve-se
a primazia da autoridade médica; o dltimo aspecto a ser considerado em um
hospital psiquiatrico ¢ a fala do sujeito. Faz-se necessario dedicar aten¢ao a
esse dispositivo de escuta, pois é o proprio sujeito quem vai apontar as solugoes
para o seu caso.

5. Participou-se de reunides com a equipe profissional para diagnosticar as
dificuldades enfrentadas pelo servigo e apontar possiveis solugoes.
6.Promoveram-se,apdsarealizacdo dasentrevistas/observacdes/atendimentos,
as transcri¢des (mantendo os aspectos éticos), que constardo anexas como
dados da pesquisa.

Conclusao

Com as mudangas ocorridas nos ultimos anos pela reforma psiquiatrica,
percebeu-se adificuldade de trabalho para os prestadores de servigos nos CAPS.
Esses impasses clinicos e institucionais geram confusdes na metodologia de
trabalho e na pratica profissional e afetam as diretrizes de tratamento.

De forma geral, concluiu-se que o CAPS observado tem bom
funcionamento, embora esteja abaixo de seu potencial, e consegue atender
uma demanda razoavel.
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