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A saide mental vem ganhando cada vez mais destaque, especialmente apds
os anos de pandemia. Os efeitos causados pela COVID-19 foram devastadores,
principalmente quando se trata de transtornos mentais, como depressao e
ansiedade, que ja eram bem frequentes mesmo antes da pandemia. Estima-se que
86% dos brasileiros sofrem com algum transtorno mental, colocando o Brasil no
topo do ranking mundial em casos de ansiedade e depressao.

Profissionais de saide mental devem ser capacitados adequadamente para
atender e acolher esse publico em especial, uma vez que apresentam peculiaridades
especificas e a saide mental é uma parte essencial no nosso bem-estar individual a
saude de forma geral. Além disso, os estigmas e a discrimina¢do as pessoas com
problemas de saide mental devido, principalmente a falta de informacao e empatia,
podem ser extremamente prejudiciais, visto que podem desencorajar as pessoas a
pedirem ajuda por medo de serem estigmatizados.

O amparo a pacientes com transtornos mentais se configura em uma
abordagem aberta, calma, de aceitacdo, nao-julgamento, onde a escuta ativa,
empatia e cordialidade se tornam fatores primordiais no processo. Reconhecer e
divulgar as diversas camadas da realidade dos pacientes que sofrem desses
transtornos traz a possibilidade de engrandecer nosso trabalho, originando novas
habilidades e competéncias profissionais.

Essa obra redne pesquisas, praticas, vivéncias e experiéncias acerca da
assisténcia e o cuidado no campo da satide mental. Trata-se de um compilado
composto por 16 capitulos, que abrange a visao dos profissionais que atuam
diretamente no tratamento do sofrimento psiquico das pessoas assistidas pelo
Hospital de Sailde Mental Professor Frota Pinto, considerado a maior referéncia em
atencdo terciaria em saide mental no estado do Ceara.

Espera-se que os manuscritos presentes nesse livro possam inspirar e
auxiliar nos desafios e perspectivas na assisténcia das pessoas portadoras de

transtornos mentais, servindo como subsidios para melhorias no servico e



exceléncia no atendimento e que, de alguma forma, guie sua trajetdria de vida em

busca de crescimento e evolucdo pessoal.
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RESUMO

0 presente estudo tem como objetivo avaliar as praticas alimentares relacionadas a alimentagdo emocional de
pacientes ambulatoriais portadores de Transtorno de déficit de ateng¢do e hiperatividade (TDAH) e transtornos
ansiosos (T.A.) assistidos por um hospital de referéncia em satide mental do estado do Ceara. Este trabalho faz
parte de uma pesquisa maior intitulada “Avaliagdo Nutricional e comportamento alimentar de pacientes assistidos
pelo ambulatdrio do Hospital de Saide Mental Professor Frota Pinto, submetido ao comité de ética e pesquisa.
Para coleta de dados, foi aplicado o questiondrio TFEQ-R21, um instrumento de 21 itens que avalia
comportamento alimentar a partir de praticas alimentares divididas em trés escalas (restricdo cognitiva,
descontrole alimentar e alimentagdo emocional). Para o presente trabalho, utilizou-se os itens referentes a escala
de alimentagdo emocional, considerando as respostas totalmente verdade ou verdade na maioria das vezes como
presenca da pratica alimentar. Foram avaliados 24 pacientes, sendo 54,2% (13) com TDAH e 45,8% (11) com
algum transtorno de ansiedade (DSM V). Dentre os pacientes avaliados, 62,5% (15) eram do sexo masculino e
37,5% (9) do sexo feminino. Analisando-se as praticas alimentares dos pacientes com TDAH e TA, observou-se que
75% comem quando se sentem ansiosos; 50% comem em excesso quando se sentem tristes; 54,2% sentem que
precisam comer quando se sentem tensos ou estressados; 58,3% se consolam comendo quando se sentem
solitarios; 50% tentam se acalmar comendo; e 58% querem comer quando se sentem depressivos. A partir dos
resultados, conclui-se que praticas alimentares relacionadas a alimentagdo emocional sdo muito frequentes nos
pacientes portadores desses transtornos. Torna-se necessario uma ampliacdo no manejo clinico e nutricional dos
pacientes, uma vez que sdo comportamentos que podem impactar diretamente na qualidade de vida e progndstico
da doenga.

Palavras-chaves: alimentacdo emocional; transtornos de ansiedade; TDAH
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De acordo com o Relatorio Mundial de Saude Mental da Organizacdo Mundial da Satude
foi constatado que 15% dos individuos adultos sofrem algum transtorno mental, e que
aproximadamente 1 bilhdo de pessoas apresentavam algum transtorno mental em 2019 (OMS,
2021).

Os transtornos ansiosos e TDAH apresentam grande relevancia, uma vez que a propria
fisiopatologia da doenga e os efeitos adversos produzidos podem causar inflamacgdo sistémica,
comportamentos alimentares disfuncionais e impactam diretamente na qualidade de vida e de
satde das populacdes afetadas (SILVA JUNIOR; FISCHER, 2015).

Praticas alimentares relacionados ao comer emocional sdo muito comuns nos
transtornos mentais por diversos fatores. Pessoas com TDAH tém significativos problemas de
desatengdo, capacidade diminuida de inibir suas a¢des, dificuldade em resistir as dispersoes,
dificuldade de controle emocional, e, frequentemente, pouca autorregulagdo ou autodisciplina
(Oliveira, 2021). Ja o transtorno de ansiedade é definido pelo CID-11 como um conjunto de
condig¢des caracterizadas por intensos sentimentos de preocupacdo ou antecipacao de perigos,
sendo constituida por fatores subjetivos, como a exemplo o temor, e fatores objetivos como
dores abdominais, nauseas, palpitacdes, sudorese e xerostomia, que podem levar ao aumento
na ingestdo alimentar como uma tentativa de anestesiar essas sensa¢oes (WHO, 2022).

Esses sintomas e sensacdes causados pela ansiedade e o TDAH podem engatilhar
situacdes que incitam mudancas no padrao alimentar a ponto de criar compulsdes ou rejeigdoes
alimentares, interferindo no comportamento alimentar, principalmente exageros em resposta
as emogoes, como o comer emocional (SANTOS et al.,, 2022).

Além disso, essas praticas alimentares disfuncionais podem exacerbar os sintomas de
TDAH e ansiedade, uma vez que a alimentagdo emocional causa, na maioria das vezes, alto
consumo de alimentos ultraprocessados, doces e baixa ingestdo de graos, frutas e vegetais,
caracteristico desse padrao alimentar. Esses fatores provocam uma relacao bidirecional entre
tais transtornos mentais e os aspectos nutricionais, onde tanto os transtornos podem causar o
comer emocional quanto a alimentagdo emocional pode causar agravamento dos transtornos
mentais (RAMON-ARBUES et al., 2019; SHAREGHFARID et al, 2023).

Considerando a grande influéncia reciproca entre o comportamento alimentar e os
transtornos mentais e o quanto essa relacdo pode impactar no progndstico do paciente
portador dessas doencas, se torna de extrema importancia identificar as praticas alimentares

relacionadas ao comer emocional dos pacientes portadores dessas doencas. Dessa forma, o
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presente trabalho tem por objetivo avaliar praticas alimentares relacionadas a alimentacao
emocional em pacientes portadores de transtornos ansiosos e TDAH assistidos pelo

ambulatoério de um hospital referéncia em satide mental no Estado do Ceara.

O presente trabalho faz parte de uma pesquisa maior intitulada “Avaliacdo nutricional e
comportamento alimentar de pacientes assistidos pelo ambulatério e hospital dia do Hospital
de Saude Mental Professor Frota Pinto” submetida ao comité de ética e pesquisa.

A coleta de dados foi realizada junto aos pacientes assistidos nos ambulatérios de
Transtornos de Atencdo e Impulsividade (ATAI) e Nucleo de Transtornos Ansiosos (NUTA) de
um hospital de saide mental na cidade de Fortaleza. Foram entrevistados 24 pacientes que
estavam presentes no momento de coleta de dados. Foram incluidos adultos, com idade entre
18 e 59 anos, que tinham condigdes mentais e psicolégicas de responder ao formulario de
pesquisa e assinarem o termo de consentimento livre e esclarecido.

Para a entrevista, foi utilizado o questionario TFEQ-R21 (Tholinet al., 2005) traduzido e
validado para o portugués por Natacci (2011). O questionario é composto por 21 itens que se
constitui de trés escalas: restricao cognitiva, alimentagdo emocional e descontrole alimentar. A
escala de alimentacdo emocional possui 6 itens e mede a propensdo para comer
exageradamente em resposta a estados emocionais negativos, como soliddo, ansiedade e
depressdo. As escalas sdo avaliadas no modelo de resposta de 4 op¢des: Totalmente verdade,
verdade na maioria das vezes, falso na maioria das vezes e totalmente falso. Para a presente
pesquisa, optou-se por utilizar os itens de 2, 4, 7, 10, 14 e 16, que sdo praticas alimentares da
escala de alimentagdo emocional e caracterizam o comer emocional. Foi considerada uma
pratica presente quando o paciente marcou as opgoes totalmente verdade ou verdade, na
maioria das vezes.

Os dados foram apresentados por meio de tabelas, através de percentual e frequéncia

simples.

Foram avaliados 24 pacientes, sendo 54,2% (13) com diagnéstico de TDAH e 45,8% (11)
com Transtorno de ansiedade (TA). A distribuicdo por sexo e transtorno mental pode ser visto
na tabela 1. Observa-se a maioria dos pacientes entrevistados sao do sexo masculino (62,5%).

A tabela 2 se refere a frequéncia das praticas alimentares relacionadas ao comer

emocional entre os pacientes avaliados. Observa-se que a maioria dos pacientes apresentavam
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praticas alimentares indicadoras de Alimentacdo emocional, tanto em portadores de TDAH

quanto portadores de transtorno de ansiedade.

Tabela 1. Distribuicdo dos pacientes de acordo com sexo e diagndstico

Sexo Feminino Masculino Total
. L .. n % n % n %
Diagnostico
TDAH 4 16,7 9 37,5 13 54,2%
TA 5 20,3 6 25,0 11 45,8%
TOTAL 9 37,5 15 62,5 24 100,0%

A alimentacdo vem exercendo cada vez mais efeito de regulador compensatorio
emocional nos transtornos mentais, em especial na ansiedade e TDAH, sobretudo, apos a
pandemia do COVID - 19 (Ferndndez-aranda et al., 2020; Brasil, 2020; Holmes et al., 2020). A
Alimentacdo Emocional é um fendmeno que possui caracteristica do aumento da ingestao
alimentar, principalmente de alimentos hipercaldricos e hiper palataveis, por estimulo do
estado de humor negativo ou positivo e eventos estressantes. No entanto, os estudos e
pesquisas que relacionam comer emocional e esses transtornos ainda sdo escassos.

Alguns autores investigaram a associacdo entre o comportamento alimentar e niveis de
ansiedade entre mulheres adultas no nordeste do Brasil a partir da aplicacdo do questionario
TFEQ - R21, e identificaram uma correlacdo positiva estatisticamente significante entre os
niveis de ansiedade e as praticas alimentares de comer emocional, a partir da escala de
alimenta¢ao emocional (p=0,036) (FERREIRA et al., 2024).

A pratica alimentar mais frequente foi a de comecgar a comer quando se sente ansioso
(presente em 75% dos pacientes). Chama-se atencao para o fato de que entre os pacientes
diagnosticados com algum transtorno de ansiedade, a maioria tem auséncia dessa pratica.
Embora, ndo seja comum esse comportamento alimentar, alguns estudos trazem resultados
mostrando que os sintomas de ansiedade podem estar associados a reducdo da ingestdo
caldrica, que pode ser causado por inapeténcia em resposta aos sintomas fisicos causados pelo
transtorno (KECK et al., 2020).

O TDAH esta associado a uma disfun¢do na neurotransmissao dopaminérgica em varias
regides do cérebro. Apesar de serem situacdes distintas, a ansiedade pode surgir em pacientes
com TDAH, devido a prépria fisiopatologia da doenga (Roza, 2023). Nesse contexto, comer
excessivamente em resposta a ansiedade, desencadeia uma liberacdo de dopamina na regiao

mesolimbica e, por meio de comportamentos compensatérios, suprem a hipofunc¢ado
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dopaminérgica, levando a uma rapida sensacdo de bem-estar e tornando-se potentes

reforcadores de prazer (LEYTON E VEZINA, 2014; COVEY et al.,, 2014).

Tabela 2. Distribui¢ido das praticas alimentares relacionadas a alimentacdo emocional de acordo com a presenca
ou auséncia

Praticas alimentares TDAH Trans_torno de Total
relacionadas a ansiedade
alimenta¢ao emocional Presenca Auséncia Presenca Auséncia Presenca Auséncia
“Eu come(;.o a com'er | 937.5%) 4 4 7 18 6
quando me sinto ansioso (16,7%) (16,7%) (29,2%) (75,0%) (25,0%)
”(f)uando tme sintto triste, 7 6 5 6 12 12
requentemente como
9 demais” (29,2%) (25,0%) (20,8%) (25,0%) (50,0%) (50,0%)
“Quando me sinto tenso ou
estressado, 9 4 4 7 13 11
frequentemente, sinto que (37,5%) (16,7%) (16,7%) (29,2%) (54,2%) (45,8%)
preciso comer”
“Quando me sinto solitario 8 5 6 5 14 10
(a), me consolo comendo” (33,3%) (20,8%) (25,0%) (20,8%) (58,3%) (41,7%)
et INTN RN INT RN DU I I
comendo” (25,0%) (29,2%) (25,0%) (20,8%) (50,0%) (50,0%)
p : 10
de r%lsl:ir\l/(j)o(:)leeslintsero 7 6 7 4 14 (41,7%)
P end 292%) | (250%) | (292%) | (167%) | (583%) 0
comer

Foi verificado que praticas alimentares como “Quando me sinto depressivo (a), eu quero
comer” e “Quando me sinto tenso ou estressado, frequentemente, sinto que preciso comer”
foram presentes em 58,3% dos pacientes. De acordo com Espindola et al. (2021), fatores
psicologicos como depressdo e sentimentos inespecificos de tensao, a exemplo do estresse, sdo
impulsionadores da compulsdo alimentar.

Uma pesquisa foi realizada pela Universidade do Sul de Santa Catarina com 393 alunos
universitarios para investigar as atividades fisicas e os comportamentos alimentares em
relacdo aos seus niveis de estresse. Os resultados mostraram que a maioria das mulheres tém
comportamentos alimentares ndo saudaveis em episddios de estresse ocasionando o consumo
de alimentos hipercaléricos e apraziveis (SOUSA; MILHOMEN, 2023).

Sabe-se que a obesidade vem aumentando de forma alarmante nas dltimas décadas
(OMS, 2022) e que traz grandes riscos a saude. E embora seja vista como uma doenca de base
bioldgica, a obesidade pode ser considerada um transtorno do comportamento, no qual ha um
excesso de consumo alimentar comparado ao dispéndio de energia. Essa extrema simplificacao
poderia situd - la como um problema do controle da vontade, com extensa interferéncia dos

aspectos emocionais, caracterizando - a como um distarbio psicologico (Chaves e Navarro,
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2011). Dessa forma, os transtornos mentais, em especial o TDAH e os transtornos de ansiedade,
se configuram como importantes fatores de risco para obesidade.

E importante destacar que individuos com esse padrio alimentar, apresentam também
frequentemente sentimentos de auto-desprezo, baixa autoestima e imagem corporal distorcida,
preocupacdo somatica, estresse e prejuizo em suas relagdes interpessoais, desencadeando, com

isso, o desenvolvimento principalmente de transtornos alimentares e obesidade (SILVA, 2023).

A partir dos resultados, conclui-se que praticas alimentares relacionadas a alimentacao
emocional sdo frequentes em pacientes com TDAH e transtorno de ansiedade.

Uma vez que a comida é utilizada como instrumento de regulacdo emocional e pode
piorar os sintomas por causar culpa e sentimento de incompeténcia quando ingerida em
excesso, torna-se necessario auxiliar esses pacientes na melhor forma de manejo de suas
emocoes, sentimentos e pensamentos, sendo de suma importancia o incentivo a psicoterapia e

outras terapias complementares, visando a melhora na qualidade de vida dos pacientes.
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RESUMO
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3
3
3
3

0 transtorno do espectro do autismo é um distirbio do neurodesenvolvimento, que se caracteriza por padroes de
comportamento, interesses restritos e também repetitivos. Dessa forma, o presente estudo avaliou o estado
nutricional de criangas e adolescentes no espectro autista e as dificuldades alimentares observadas no
comportamento alimentar, como preditivos de neuroinflamacio. Trata-se de uma pesquisa de natureza
quantitativa, transversal e descritiva, realizada no Nucleo de Aten¢ao a Infancia e adolescéncia (NAIA) do Hospital
de Saude Mental Professor Frota Pinto. Aplicou-se um questionario socioeconémico, um formulario de dados
antropométricos (peso e altura) e a Escala Brasileira de Alimenta¢do Infantil (EBAI). A partir das medidas
antropométricas, foi calculado o indice antropométrico de massa corporal para idade (IMC/I), conforme
recomendac¢do da OMS. Foram utilizados os pontos de corte indicados para a anéalise do estado nutricional (OMS,
2006; Brasil, 2011). Verificou-se que o maior percentual de criangas e adolescentes no espectro autista é do género
masculino (81,93%). Quanto a avalia¢do do estado nutricional, o indicador de IMC para idade (IMC/I) revelou altos
indices de excesso de peso (sobrepeso e obesidade) tanto para criangas (50,9%) quanto para adolescentes
(40,0%). As dificuldades alimentares foram ausentes entre a maioria das criangas. No entanto, observa-se uma
frequéncia relevante de dificuldades alimentares entre criancas e adolescentes (42% e 16%, respectivamente).
Concluiu-se que a frequéncia de excesso de peso foi maior entre os adolescentes, e as criancas de 0 a 4 anos
registraram maiores frequéncias de dificuldade alimentar. Destaca-se, assim, a necessidade de novos estudos com
abordagens metodoldgicas diversas, além de avangos no acompanhamento clinico de jovens.

Palavras-chave: Estado Nutricional; Comportamento Alimentar; Transtorno do Espectro Autista; Doencas
Neuroinflamatérias.

1. INTRODUCAO

0 transtorno do espectro do autismo (TEA) é um distirbio do neurodesenvolvimento,
cujos sinais costumam se manifestar nos primeiros anos de vida, conforme os critérios
estabelecidos pelo Manual Diagndstico e Estatistico de Transtornos Mentais (DSM-5) (APA,

2014). Apresenta prevaléncia de 1 em cada 36 criangas (CDC, 2023), e etiologia multifatorial.
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Observa-se complexa interacdo entre fatores genéticos e ambientais, com estudos abordando a
neurobiologia e alteragdes na conectividade cerebral e fung¢ao sinaptica (SARAIVA et al., 2024).

Eow et al (2022) destaca que habitos alimentares desordenados, seletividade alimentar
e sedentarismo, comuns em criangas e adolescentes com TEA, tém contribuido negativamente
no estado nutricional das mesmas, incidindo em alta prevaléncia de sobrepeso (11,3%) e
obesidade (21,9%). Helsel et al (2023), aponta 49% a mais de risco de obesidade entre
adolescentes com TEA, quando comparado aos de desenvolvimento tipico.

Apesar do grande destaque que o espectro autista vem ganhando nos ultimos anos, os
estudos que avaliam o manejo nutricional destes ainda sdo escassos. Torna - se primordial mais
pesquisas no assunto, em vista as implicacdes aos individuos e a satide publica. Dessa forma, o
estudo avaliou o estado nutricional de criancas e adolescentes no espectro autista e as

dificuldades alimentares observadas no CA, como preditivos de neuroinflamacgao.

Trata-se de uma pesquisa de natureza quantitativa, transversal e descritiva, realizada no
Nucleo de Atencdo a Infancia e Adolescéncia (NAIA) do Hospital de Saiide Mental Professor
Frota Pinto, na cidade de Fortaleza, Ceara. Foram incluidas criancas e adolescentes, de ambos
os géneros, com idade entre 1 a 17 anos, diagnosticados com TEA e, excluidos aqueles, que além
de TEA, apresentavam outros transtornos psiquiatricos (como esquizofrenia e Transtorno
Bipolar) e/ou doencgas inflamatdrias intestinais (doenca celiaca e doenca de Crohn). A coleta foi
realizada entre janeiro e marco de 2024.

Em uma amostra de 83 criangcas e adolescentes, aplicou-se um questionario
socioeconomico, um formulario de dados antropométricos e a Escala Brasileira de Alimentac¢ao
Infantil (EBAI), validada para criangas de 6 meses a 6 anos e 11 meses, visando identificar risco
de dificuldades alimentares (Diniz et al, 2021). A analise da EBAI foi realizada no Microsoft
Excel® 2010, discriminando as dificuldades alimentares por frequéncia relativa.

As medidas de peso e altura foram realizadas de acordo com a metodologia padrao
indicada pela OMS. A partir dai foi calculado o indice antropométrico de massa corporal para
idade (IMC/I), conforme recomendac¢ao da OMS, padrao adotado pelo Ministério da Saude para
a avaliacdo do estado nutricional das criancas. Foram utilizados os pontos de corte indicados
para a analise do estado nutricional (OMS, 2006; BRASIL, 2011).

A pesquisa fez parte de uma maior intitulada “(Re) Conexdo Alimentar e Nutricional no

comer de criancas autistas” aprovada pela Plataforma Brasil com parecer nimero 5.230.635 e
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cumpre referéncias basicas de Bioética, preconizadas pela Resolugdo N2466/2012 do Conselho

Nacional de Saude.

3. RESULTADOS E DISCUSSOES

A partir dos resultados, verifica-se que a maioria (81,93%) das criancas e adolescentes
sao do género masculino (n=68), concordando com Botelho e colaboradores (2024). A maioria
apresentou renda mensal média de até um saldrio-minimo (66,27%; n= 55). Observa-se que a
maioria dos pesquisados se encontram na faixa etaria de 5 a 9 anos (45,8%), seguidos da faixa
etariade 10 a 17 anos (30,1%) e 5a 9 anos (22,9%).

A distribuicdo das criancas e adolescentes de acordo com a classificacdo de estado
nutricional a partir de IMC/I pode ser vista no grafico 1. Verifica-se alta frequéncia de excesso
de peso (sobrepeso e obesidade) entre as criancas (50,9%) e adolescentes (40,0%). Um estudo
caso-controle realizado por Metwally et al (2024) mostrou que entre as criancas avaliadas
portadoras de TEA possuiam probabilidade trés vezes maior de apresentar sobrepeso e quase

onze vezes maior de obesidade em comparacdo com seus pares saudaveis em desenvolvimento.

Grafico 1. distribuicdo das criancas e adolescentes portadores de TEA de acordo com a classificacdo de estado
nutricional a partir de IMC/I.

I Frequéncia Crianca [l Frequéncia Adolescente
50,00%

40,00%

30,00%

20,00%

10,00% IIIIII
o

Magreza Eutrofia Sobrepeso Obesidade

Esses dados também corroboram com o estudo de Park et al (2020), que encontrou mais
casos de obesidade/sobrepeso do que de baixo peso/eutrofia, especialmente entre
adolescentes, avaliando criancas e adolescentes portadores de TEA.

O grafico 3 mostra a distribuicdo das criancas e adolescentes portadores de TEA de

acordo com o grau de dificuldades alimentares.
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Grafico 2. Distribuicdo das criangas e adolescentes com TEA de acordo com o grau de dificuldades alimentares.
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Observa-se que, embora a maioria das criancas e adolescente nao apresentem
dificuldades alimentares, a presenca de dificuldades ainda foi relevante, considerando as
repercussodes que o transtorno pode causar. Na infancia, observa-se que 42 % apresentam
alguma dificuldade (0 a 9 anos), enquanto na adolescéncia (10 a 17 anos) a frequéncia de
dificuldades atinge 16%.

Hernandez-Fernandez et al (2023) que parte das dificuldades alimentares no TEA estdo
associadas ao sobrepeso/obesidade devido, principalmente, a preferéncia por alimentos de alta
densidade energética, causada pelos padrdes sensoriais especificos (Magagnin et al., 2021).
Conforme Samoilova et al. (2024) e Kachani e Cordas (2024), o estado inflamatério da
obesidade, aliado a uma dieta rica em gorduras e acgucares, pode afetar a permeabilidade

intestinal, imunidade e barreira hematoencefalica, aumentando a neuroinflamacgao.

4. CONCLUSAO

Concluiu-se que a frequéncia de excesso de peso foi maior entre os adolescentes, e as
criancas de 0 a 4 anos registraram maiores frequéncias de dificuldade alimentar. A literatura
discute a relagdo dessas dificuldades, frequentes no espectro autista, com alteracdes no estado
nutricional e CA, atuando como preditores neuroinflamatérios. Destaca-se, assim, a
necessidade de novos estudos com abordagens metodoldgicas diversas, além de avangos no

acompanhamento clinico de jovens.

AGRADECIMENTOS

Agradecimentos a FUNCAP pelo financiamento a partir do edital 21/2023 de Iniciagdo
Cientifica PROBIC/FEQ - PIBIC/CNPQ - PBICT/FUNCAP e ao edital 03/2022 FUNCAP/CNPQ do
Programa de Apoio a Fixacdo de Jovens Doutores no Brasil

DESAFIOS E PERSPECTIVAS NA SAUDE MENTAL 23
Capitulo |l



ALVARENGA, M., MORAIS, C. Bases neurocientificas do comportamento alimentar. In:
ALVARENGA, M. Nutricdo comportamental - ciéncia, pratica clinica e comunicagdo. 1.ed.
Barueri: Manole, 2023, Cap. 2. p. 27-34.

APA. American Psychiatric Association. Manual diagnostico e estatistico de transtornos
mentais: DSM-5. 5. ed. Porto Alegre: Artmed, 2014.

BOTELHO, R. M.; SILVA, A. L. M.; BORBELY, A. U. The Autism Spectrum Disorder and Its Possible
Origins in Pregnancy. International Journal of Environmental Research and Public Health,
[s. L], v. 21, n. 3, p. 1-22, 2024. DOI 10.3390/ijerph21030244. Disponivel em:
https://research.ebsco.com/linkprocessor/plink?id=6cb79¢98-ca24-3db6-899b-
d37dd40812de. Acesso em: 1 set. 2024.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de Atencdo Basica.
Orientacoes para a coleta e analise de dados antropomeétricos em servigcos de saude:
Norma Técnica do Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional - SISVAN / Ministério da
Saude, Secretaria de Atencdo a Saude, Departamento de Atencao Basica. Brasilia: Ministério da
Saude, 2011. 76D. Disponivel em:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/orientacoes_coleta_analise_dados_antropometri
cos.pdf. Acesso em: 01 set 2024.

CDC. Centers for Disease Control and Prevention. Centro Nacional de Defeitos Congénitos e
Deficiéncias de Desenvolvimento, Centros de Controle e Prevenc¢ao de Doencas. USA: CDC;
2023. Acesso em: 14 set 2024.

DINIZ, P. B.,, FAGONDES, S. C.,, RAMSAY, M. Cross-cultural adaptation and validation of the
montreal children’s hospital feeding scale into brazilian portuguese. Rev Paul Pediatr.,, [s. L],
v. 39, n. 39, p. 1-9, 2021. DOI: http://doi.org/10.1590/1984-0462/2021/39/2019377.
Disponivel em:

https://www.scielo.br/j/rpp/a/NDbJhSLqw9LVcHDbHbfbm8C/?lang=en. Acesso em: 28 set
2024.

EOW, S. Y, GAN, W. Y, LIM, P. Y, AWANG, H., & MOHD SHARIFF, Z. Parental feeding practices
and child-related factors are associated with overweight and obesity in children and
adolescents with autism spectrum disorder. Journal of Autism and Developmental
Disorders, [s. L], v. 52, n. 8, p. 3655-3667, 2022. DOI: https://doi.org/10.1007/s10803-021-
05247-7. Disponivel em: https://link.springer.com/article/10.1007/s10803-021-05247-7.
Acesso em: 03 ago 2024.

HELSEL, B. C. et al. The family nutrition and physical activity survey: Comparisons with obesity
and physical activity in adolescents with autism spectrum disorder. Journal of autism and
developmental disorders, [s.l],v.53,n.1,p.89-95,2023.D0I: 10.1007/s10803-021-05415-
9. Disponivel em: https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/34982325/. Acesso em: 03 ago 2024.

HERNANDEZ-FERNANDEZ, I. G. et al. Nutritional status and food intake frequency in children

with autism spectrum disorder. Nutr. Hosp., [s. L], v. 40, n. 2, p. 347-353, 2023. DOL
10.20960/nh.04258. Disponivel em:

DESAFIOS E PERSPECTIVAS NA SAUDE MENTAL



https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0212-16112023000300016.
Acesso em: 18 set 2024.

KACHANI, A. T.; CORDAS, T. Nutricio em psiquiatria. In: ROSSI, L.; POLTRONIERI, F. (org.).
Tratado de Nutri¢do e Dietoterapia. 2. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, p. 1036-1040,
2024. Disponivel em:
https://integrada.minhabiblioteca.com.br/reader/books/9788527739771/epubcfi/6/226[%
3Bvnd.vst.idref%3Dchapter093]!/4/106/100/3:60[104%2C0.]. Acesso em: 28 set 2024.

MAGAGNIN, T. et al. Aspectos Alimentares e Nutricionais de Criancas e Adolescentes com
Transtorno do Espectro Autista. Physis: Revista de Saude Coletiva, Rio de Janeiro, v. 31, n. 1,
2021. DOLI: http://dx.doi.org/10.1590/50103-73312021310104. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/physis/a/WKnC7{fTK4C]ZbgbCJRcChS/?format=pdf&lang=pt.
Acesso em: 18 set 2024.

METWALLY, A. et al. The odds of having obesity in Egyptian children with autism spectrum
disorders is higher than stunting compared to healthy developing peers: a national survey. BMC
pediatrics, [s. L], v. 24, n. 1, p. 465, 2024. DOI 10.1186/s12887-024-04934-5. Disponivel em:
https://research.ebsco.com/linkprocessor/plink?id=18f3c674-f8a3-34a0-96bb-
afb3b611bd05. Acesso em: 1 set. 2024.

OMS. ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE. Padrées de crescimento infantil da OMS:
comprimento / altura para idade, peso para idade, peso para comprimento, peso para
altura e indice de massa corporal para idade: métodos e desenvolvimento. Organizacao
Mundial da Saude, 2006. Disponivel em: https://www.gov.br/saude/pt-
br/composicao/saps/vigilancia-alimentar-e-nutricional /arquivos/incorporacao-das-curvas-
de-crescimento-da-oms.pdf. Acesso em 15 de abr 2024.

PARK, H.]. et al. Mealtime behaviors and food preferences of students with autism spectrum
disorder. Foods, Basel, Switzerland, V. 10, n. 1, p. 49, 2020.
https://doi.org/10.3390/foods10010049. Acesso em: 18 set 2024.

SAMOILOVA, Y. G. et al. Neuroinflammation in obese children. Bulletin of experimental
biology and medicine, [s.],v.176,n. 3, p. 386-389, 2024. DOI: 10.1007/s10517-024-06029-
8. Disponivel em: https://link.springer.com/article/10.1007/s10517-024-06029-8. Acesso
em: 19 set 2024.

SARAIVA, I.F. et al. Transtorno do Espectro Autista (TEA): Etiologia, Diagndstico e Intervengoes
Terapéuticas: Uma Revisao Bibliografica da Literatura. Revista Ibero - Americana de
Humanidades, Ciéncias e Educag¢io, Sio Paulo, v. 10, n. 8, 2024. DOL
doi.org/10.51891 /rease.v10i8.15262. Disponivel em:
https://periodicorease.pro.br/rease/article /view/15262/8028. Acesso em 18 set 2024.

DESAFIOS E PERSPECTIVAS NA SAUDE MENTAL


https://integrada.minhabiblioteca.com.br/reader/books/9788527739771/epubcfi/6/226%5b%3Bvnd.vst.idref%3Dchapter093%5d!/4/106/100/3:60%5b104%2C0.%5d
https://integrada.minhabiblioteca.com.br/reader/books/9788527739771/epubcfi/6/226%5b%3Bvnd.vst.idref%3Dchapter093%5d!/4/106/100/3:60%5b104%2C0.%5d
https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/saps/vigilancia-alimentar-e-nutricional/arquivos/incorporacao-das-curvas-de-crescimento-da-oms.pdf
https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/saps/vigilancia-alimentar-e-nutricional/arquivos/incorporacao-das-curvas-de-crescimento-da-oms.pdf
https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/saps/vigilancia-alimentar-e-nutricional/arquivos/incorporacao-das-curvas-de-crescimento-da-oms.pdf
http://doi.org/10.51891/rease.v10i8.15262

A INTEGRACAO TEORICA E PRATICA: AVALIACAO DOS ESTAGIOS

CURRICULARES NA FORMAgAO EM SAUDE MENTAL
DOI:
Rafaela Tavares Pessoa !
Luisa Cordeiro Studart Gurgel 2
Géssica Naiane Silva Oliveira 3
Ticihana Ribeiro de Oliveira 4

I Nutricionista - Especialista em Satde da Mulher, Presidente do Centro de Estudos, Aperfeicoamento e Pesquisa
do Hospital de Satide Mental Professor Frota Pinto- Fortaleza-CE

2 Farmacéutica - P6s Graduanda em Farmadcia Clinica Hospitalar, Coordenadora da Comissdo de Estagios do
Hospital Professor Frota Pinto- Fortaleza-CE

3 Assistente social - Integrante do Nticleo de Educacdo Permanente do Hospital de Satide Mental Professor Frota
Pinto- Fortaleza-CE

4 Nutricionista - Doutora em Saude Coletiva - Coordenadora de Pesquisa do Centro de Estudos, Aperfeicoamento
e pesquisa do Hospital de Saide Mental Professor Frota Pinto- Fortaleza-CE. Email: rafaela.pessoa@hsm.ce.gov.br

RESUMO

0 estagio é um periodo crucial na graduagio, proporcionando ao aluno uma transicdo do ambiente académico para
o profissional sob supervisdo, permitindo a aplicacio pratica dos conhecimentos adquiridos e o desenvolvimento
de habilidades essenciais como trabalho em equipe, gerenciamento do tempo, gestdo de conflitos, resolu¢do de
problemas, ética, responsabilidade profissional e proatividade. Apesar das oportunidades, os estagiarios
enfrentam desafios, incluindo o medo do novo ambiente e a inseguranca ao se deparar com situagdes reais, o que
demanda uma postura critica e reflexiva. O presente trabalho tem por objetivo avaliar a satisfagdo de estagiarios
e internos em relacao ao periodo de estagio oferecido no Hospital de Sauide Mental Professor Frota Pinto. Foram
coletados dados de 41 alunos que realizaram estagios entre janeiro e junho de 2024, com a aplicagdo de um
formulario de avaliagdo que abordou aspectos como avalia¢ao da preceptoria, do campo de estagio e habilidades
desenvolvidas pelo estagiario. A avaliacdo das caracteristicas de satisfagio foi realizada utilizando uma escala
numérica de 1 a 5, onde: 1 representa "insatisfeito”, 2 "pouco satisfeito”, 3 "satisfeito”, 4 "muito satisfeito" e 5
"extremamente satisfeito”. Os dados foram analisados e apresentados a partir de frequéncia simples. Foi
constatado que a maioria dos estagiarios estavam satisfeitos com a experiéncia, destacando a importancia do
acolhimento e da orientacdo dos preceptores para o desenvolvimento profissional. De acordo com os resultados,
conclui-se que o estagio deve transcender a simples contabilizacdo de horas, priorizando um envolvimento ativo
que contribua para um sistema de satide mais eficaz e humano.

Palavras-chave: estagio; saide mental; avaliacdo
1. INTRODUCAO

O estagio é compreendido como um periodo da graduacdo onde o aluno, sob a
supervisao de um profissional tem seu primeiro contato com o mundo do trabalho, sendo uma
transicdo do mundo académico para o ambiente profissional (BRASIL, 2008).

Nesse contexto, os discentes adquirem a oportunidade de enfrentar situagdes reais e por
em pratica o conhecimento técnico adquirido em sala de aula, além de desenvolver habilidades
como trabalho em equipe, gerenciamento do tempo, gestiao de conflitos, resolucdo de

problemas, ética, responsabilidade profissional e proatividade. Por fim, pode obter uma visao
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mais clara do futuro profissional descobrindo seu interesse ou nao pela atividade final. Esse é
o momento essencial para descobrir onde estdo suas aptiddes, fraquezas e identificar as
oportunidades de melhorias (ANAMIKA, 2023).

O estagidrio enfrenta inimeros desafios, como o medo do ambiente novo, atitudes
inapropriadas e ser corrigido em publico, fazer perguntas e parecer estipido, o nervosismo ao
estar diante do paciente, nao ser reconhecido ao desenvolver um trabalho novo, ser
desconsiderada uma nova ideia. E preciso desenvolver a execucdo das atividades realizadas
além de entender a dinamica do servico, a rotina dos trabalhadores e desenvolver a postura
critica e reflexiva. Criticas construtivas devem ser sempre bem vindas, e ter um mentor com a
visao de educagdo permanente faz toda a diferenca (BHANDARI; BASNET; BHATTA, 2022).

O preceptor tem um papel crucial na manutencgao e aperfeicoamento da qualidade do
servico prestado a comunidade. Envolver o aluno em situagdes praticas, estimulando o
raciocinio, diagndstico e analise de situagdes da competéncia profissional promovem
aprendizados significativos e duradouros. Trabalhar com profissionais além de experientes,
mas também apaixonados pelo ensino é crucial para um trabalho positivo, formando futuros
profissionais independentes, seguros, assistenciais e gerenciais (MASHAYEKH et al.,, 2024).

O presente artigo tem como objetivo avaliar a satisfacdo de estagiarios e internos em
relagdo ao periodo de estagio oferecido no Hospital de Sailde Mental Professor Frota Pinto. A
pesquisa visa identificar os fatores que influenciam essa satisfacdo. Além disso, pretende-se
propor recomendag¢des que possam contribuir para a melhoria do programa de estagio, visando
ndao apenas aumentar a satisfacdo dos internos, mas também promover uma formacgdo

profissional mais eficaz.

A coleta de dados aconteceu no periodo de janeiro a junho de 2024, onde o Hospital
recebeu e deferiu solicitacdes de 322 alunos nas modalidades estagio supervisionado, pratica
assistida e internato de 13 institui¢des de ensino superior e técnico nas categorias enfermagem,
farmacia, fisioterapia, nutricdo, psicologia, servico social e técnico em enfermagem. Destes,
compareceram para o estagio 232 alunos. Ao final do semestre foi disponibilizado o formulario
“Avaliacao da Satisfacdo do Estagio realizado no Hospital de Satide Mental Professor Frota
Pinto” para que os alunos pudessem avaliar sua experiéncia como aprendiz.

O formulario foi disponibilizado em junho do mesmo ano e continha dados de
identificacao do aluno como nome, instituicao e curso a que pertence; identificacio do campo

como setor de realizacao do estagio, avaliacdo da preceptoria, do estagio e desenvolvimento de
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habilidades durante a execugdo do estagio, por fim foi indagado quando a indicagdo ou ndo do
campo para um colega, e coube ainda uma pergunta subjetiva quanto aos pontos positivos e
negativos de acordo com a percepg¢ao do aluno.

A avaliagcdo das caracteristicas de satisfacdo foi realizada utilizando uma escala
numérica de 1 a 5, onde: 1 representa "insatisfeito", 2 "pouco satisfeito", 3 "satisfeito", 4 "muito
satisfeito” e 5 "extremamente satisfeito" (Fowler, 2014; Likert, 1932). Os dados foram

analisados e apresentados a partir de frequéncia simples.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Dos 232 alunos que atuaram em estagio no primeiro semestre de 2024, 41 responderam
o formuladrio “Avaliagdo da Satisfagdo do Estdgio realizado no Hospital de Sauide Mental
Professor Frota Pinto”, sendo 43,9% da enfermagem, 14,6% da psicologia, 14,6% do servico
social, 9,8% da farmacia, 9,8% da fisioterapia e 7,3% da nutrigao.

A maioria dos estagios ocorreu nas unidades de internacao 1, 2, 3, 4, e na unidade de
desintoxica¢do (UD). Também foram realizadas atividades de estagio em hospitais-dia, como
Lugar de Vida e Elo de Vida, além de servigos especializados, incluindo farmacia e centro de
nutricao e dietética, ambulatérios e na emergéncia. Dos alunos e internos entrevistados, 78%
relataram ter recebido preceptoria durante o estagio.

No que diz respeito a preceptoria, a maioria das respostas indica satisfagdo em todos os
aspectos avaliados, seguido de classificacbes entre "extremamente satisfeito” e "muito
satisfeito", respectivamente, conforme ilustrado no grafico 1.

No que tange a avaliacdo do estagio, a maioria das respostas situou-se entre as categorias

"extremamente satisfeito" e "satisfeito", conforme demonstrado no grafico 2.
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Grafico 1. Avaliacdo da preceptoria de acordo com os critérios estabelecidos
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Um estudo que avaliou a satisfacdo do estagio hospitalar na Africa do Sul quanto a

supervisao, relacionamentos, oportunidades de aprendizagem, dentre outros, mostrou

resultados de 56,6% de satisfagdo quanto a supervisao, condizentes com os valores proximos

aos verificados no presente estudo (56,09%). Ja no quesito satisfacdo geral, o estudo em

questdao mostrou resultado satisfatério em de 57,3% dos alunos entrevistados, dados inferiores

aos encontrados na presente pesquisa (70,7%) (KUWAITI et al., 2020).

Grafico 2. Avaliagdo do estagio de acordo com os critérios estabelecidos.
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O grafico 3 mostra a avaliacao do desenvolvimento de habilidades durante a execugao

do estagio pelos alunos. Entre as cinco habilidades abordadas no formulario, a maioria dos

alunos expressou um grau de satisfacdo extrema em relacdo ao seu desenvolvimento nas

habilidades analisadas.
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Grafico 3. Avaliacdo Desenvolvimento de habilidades durante a execuc¢do do estagio
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Uma revisdo sistematica que teve por objetivo refletir sobre as contribui¢des do estagio
curricular no Sistema Unico de Satde (SUS), encontrou dentre os resultados positivos,
atendimentos resolutivos, trabalho em conjunto, discussdes multiprofissionais, praticas de
cuidado, atencdo a saude, conhecimento da realidade social e da rede publica dos servicos de
saude. Dentre as limitagdes observadas foram relatadas atuacdes individuais de alguns
profissionais, falta de recursos materiais, e necessidade de estrutura e fomento para efetivagdo
dos objetivos do SUS, semelhantes aos encontrados nesta pesquisa com respostas relatando a
ma estruturacao fisica de espago condizente com a necessidade do trabalho (PEREIRA et al.,
2020).

Além dos aspectos analisados acima, os alunos e internos foram questionados sobre os
pontos positivos e negativos da experiéncia. Foi relatada por um dos alunos a seguinte fala: “O
estagio nos aquece o coracdo e nos faz lembrar que além de pacientes sdo pessoas como nos,
que precisam de ajuda. Precisamos ter um olhar humanizado além do clinico”. Outro aluno
referiu: “Adquirir conhecimento e pratica profissional em outro setor da sadde, a escuta
qualificada, estudo de caso em casa realidade social e procurar articular para uma melhor
resolucao das expressdes sociais. Uma experiéncia gratificante, na qual, me apaixonei ainda
mais”.

Algumas falas nesse mesmo contexto também foram verificadas por outros autores. No
estudo de Leme et al. (2015) uma das falas mais marcantes foi o relato de um aluno que dizia:
“Muitos apenas querem conversar e desabafar. Esta experiéncia nos revela o lado social e de
relacionamentos no nosso trabalho, a drea de saide requer uma vasta experiéncia no quesito

relagdes humanas”. Na pesquisa de Saturnino et al. (2011), um aluno relatou “Eu acho que é um
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trabalho engrandecedor, um trabalho gostoso, é gratificante, vocé esta podendo ajudar mesmo
as pessoas”.

Chama-se aten¢do para a relevancia do acolhimento do discente durante o estagio,
destacando a influéncia significativa que o preceptor exerce sobre o aluno. Esse aspecto é
considerado crucial para estabelecer uma relagcdo de confianca entre as partes e promover a
autonomia do estudante, tornando, portanto, esse ambiente propicio para o desenvolvimento
da aprendizagem e adaptac¢do ao contexto profissional (RESTELATTO; DALLACOSTA, 2018).

Saturnino et al (2011) relata que uma de suas atividades do internato é a apresentagdo
de um relatério final das atividades desenvolvidas. Na instituicio onde foi realizado esse
estudo, sdo apresentados trabalhos de alunos, de todas as categorias profissionais, como relato
de experiéncia, estudo de caso e artigo cientifico, nos eventos cientificos promovidos pela

instituicdo para esse fim, a qual ja contou com dezenove edi¢des.

Assim, pode-se concluir que os estagiarios demonstraram satisfacdo durante o periodo
de estadgio no Hospital de Saude Mental, e que essa experiéncia contribuiu para o
desenvolvimento de novas estratégias no servico, especialmente nas areas de promocdo da
saude e educacao permanente saude.

Como disse Benjamin Franklin, “Diga-me eu esquecerei, ensina-me e eu poderei lembrar,
envolva-me e eu aprenderei.”. Essa reflexdo enfatiza a importancia de um estagio que
transcende a simples contabilizacdo de horas, mas que o envolvimento do aluno no ambiente
pratico é fundamental para cultivar a confianga, proatividade e protagonismo, elementos

essenciais para a formagao de um sistema de saide mais eficaz e humano.
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RESUMO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) conceitua-se como um dos Transtornos Invasivos do Desenvolvimento
caracterizado por atrasos nas habilidades sociais, comunicativas e cognitivas. O diagnéstico é realizado conforme
o DSM-5, que classifica 0 TEA como um espectro sem subtipos especificos, medindo sua gravidade em trés niveis.
A prevaléncia global do TEA varia, sendo estimado em torno de 1-2% da populagdo mundial. No Brasil, ndo ha
numeros especificos, mas estudos sugerem uma propor¢do semelhante a dos EUA. O diagnéstico geralmente
ocorre na idade escolar, por volta dos 6 anos. O artigo destaca a persisténcia do TEA na idade adulta, com taxas
comparaveis as da infancia. O aumento da identificacdo do distirbio e a falta de apoio pés-diagnoéstico para adultos
sdo discutidos, ressaltando os desafios emocionais e ajustes de vida. Diante disso, propde-se a criagdo de um
ambulatério especializado em TEA para adultos, com objetivos assistenciais e académicos. O servigo visa oferecer
assisténcia multidisciplinar, acesso ao tratamento adequado, prevenc¢do da perda de habilidades e integracao com
a rede de saude. O funcionamento do ambulatério é descrito, incluindo o processo de triagem para
acompanhamentos e o papel da Psicologia no grupo de treinamento de habilidades sociais. O treinamento semanal
destina-se a autistas adultos, proporcionando um ambiente estruturado para o desenvolvimento continuo das
habilidades sociais. O treinamento visa ndo apenas melhorar as intera¢des sociais imediatas, mas também
promover a inclusdo e participa¢do na comunidade, impactando positivamente na qualidade de vida e na
construcdo de relacionamentos mais significativos. Objetiva-se descrever o processo de implantacdo de um servigo
especializado voltado ao diagnéstico e ao atendimento continuo de individuos com Transtorno do Espectro Autista
na fase adulta.

Palavras-chave: Transtorno do Espectro Autista (TEA); Assisténcia multidisciplinar; Habilidades sociais
1. INTRODUCAO

No Manual Diagnoéstico e Estatistico de Transtornos Mentais (DSM-5), o autismo é
caracterizado por déficits persistentes na comunicacdo e na interacao social em multiplos
contextos, além de padrdes restritos e repetitivos de comportamento, interesses ou atividades.

Essa alteracdo no neurodesenvolvimento engloba o transtorno autista (autismo), a Sindrome
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de Rett, o Transtorno de Asperger, o Transtorno Desintegrativo da Infancia e o Transtorno
Global do Desenvolvimento sem outra especificagio (AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION,
2014).

Essas subclassificagdes sdo diagnosticadas usando os critérios do DSM-5, divulgado pela
American Psychiatric Association (APA) e a Classificagdo Internacional de Doencas 10 (CID-10).
Vale salientar que, na 112 revisao da Classificacdo Internacional de Doengas (CID 11), as
subdivisdes no diagndstico de TEA passam a estar relacionadas com a presenca ou nao de
deficiéncia intelectual e/ou comprometimento da linguagem funcional. Nesta revisdo as
definicoes de TEA seguem a logica lancada pelo DSM-5.

A gravidade é determinada por déficits na comunicagdo social e em padroes restritos ou
repetitivos de comportamento, sendo os niveis definidos de acordo com a necessidade de
suporte/apoio. O nivel 1 requer apoio e engloba individuos que geralmente conseguem se
comunicar de forma verbal e manter alguma independéncia. No entanto, podem requerer apoio
para lidar com interagdes sociais e com adaptacdo as mudangas. O nivel 2 requer apoio
substancial. Pessoas neste nivel apresentam dificuldades mais significativas na comunicagao
verbal e ndo verbal, o que impacta de forma mais pronunciada suas interagdes sociais. A
inflexibilidade de comportamento é mais intensa, podendo causar problemas em diversos
contextos. O nivel 3 requer apoio muito substancial. Este nivel representa o grau mais alto de
necessidade de suporte, sendo representado por individuos com graves déficits de
comunicacao, podendo ser ndo-verbais. As interagdes sociais sdao muito limitadas, e
comportamentos restritos e repetitivos frequentemente interferem em todas as areas da vida
(APA, 2014).

Segundo a APA (2014), em torno de 1% da populacdao mundial recebe o diagndstico de
TEA. Entretanto, estudos retratam que a prevaléncia aumentou nas ultimas décadas,
representando de 1 a 2,5% da populacdo do mundo, mas que ndo se sabe se esta evidéncia é em
virtude das mudangas nos critérios diagndsticos ou a um aumento real nos casos (HEDGES;
FEALKO; SOARES, 2020).

De acordo com a APA (2014), cerca de 1% da populagdo mundial é diagnosticada com
TEA. No entanto, estudos indicam que essa prevaléncia tem aumentado nas ultimas décadas,
situando-se entre 1% e 2,5% da populacdo global. Ainda assim, ndo esta claro se esse aumento
se deve a mudancgas nos critérios diagnodsticos ou a um real crescimento no nimero de casos
(HEDGES; FEALKO; SOARES, 2020).

No Brasil, ndo ha dados de prevaléncia de autismo. Porém, considerando a mesma

propor¢do dos EUA em relacao ao estudo do CDC, a populagdo brasileira teria cerca de 5,95
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milhdes de autistas (CDC, 2023). Na maioria dos casos, o TEA é diagnosticado idade por volta
dos 6 anos, embora deva ser diagnosticado mais cedo para que o progndstico seja melhor
(HRDLICKA et al., 2016). Varios estudos demonstraram que o TEA persiste na idade adulta e
pode ser considerado um transtorno ao longo da vida, com taxas de prevaléncia em adultos
comparaveis as das criancas (APA, 2014).

0 aumento da identificacdo desse transtorno, seu impacto emocional nas familias e as
demandas financeiras associadas ao seu tratamento e apoio tornam o TEA uma condicdo
importante nos niveis cientifico, clinico e de saude publica. Receber esse diagnostico na idade
adulta pode facilitar a autocompreensao e a aceitacao, mas também gerar desafios emocionais
e reajustes de vida. Apesar disso, varios estudos internacionais relatam que o apoio/servigos
de diagndstico pos-autismo para adultos com esses transtornos é limitado (HUANG et al., 2020).

Cabe ressaltar ainda que pouco se sabe sobre as peculiaridades do TEA na idade adulta,
mas alguns estudos tém evidenciado maior nimero de comorbidades psiquiatricas, como
depressdo, em individuos dessa faixa etaria quando comparado aqueles diagnosticados na
infancia (PEZZIMENTI et al., 2019).

Embora nao haja cura para o TEA, ha evidéncias de que abordagens educacionais
adequadas ao longo da vida, apoio a familias e profissionais e prestacdo de servicos
comunitarios de alta qualidade podem melhorar de forma significativa a vida de pessoas com
TEA e suas familias. De um modo geral, o tratamento ¢ interdisciplinar e envolve psicoterapia,
avaliacao nutricional, psicoeducacao, participagdo familiar, apoio acessivel da comunidade e
terapia medicamentosa, além do tratamento dos quadros comoérbidos (JULIO-COSTA;
STARLING-ALVES; ANTUNES, 2023).

A publicacdo da portaria n? 3.588 de 21 dezembro de 2017 do Ministério da Saude
estabelece a criacdo de Equipe Multiprofissional de Atencdo Especializada em Saude Mental
(AMENT) em Unidade Ambulatorial Especializada. Esta deve ser lotada em ambulatoérios gerais
e especializados, policlinicas e ambulatérios de hospitais gerais e hospitais psiquiatricos.
Presta-se a ampliar o acesso a assisténcia em saide mental para pessoas de todas as faixas
etdrias com transtornos mentais de gravidade moderada, atendendo necessidades de
complexidade intermediaria entre a Atencao Basica e os CAPS.

0 Estado dispde de dois ambulatoérios especializados em TEA voltados para publico
infantil, ambos localizados no Hospital de Satide Mental Professor Frota Pinto. Quando
completam 18 anos, estes pacientes sao encaminhados para a Rede de Atenc¢do a Saide Mental
do municipio, que ja se encontra sobrecarregada e, consequentemente, prioriza o atendimento

de pacientes de maior gravidade.
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Entre os objetivos assistenciais para a criagdo do ambulatério estdo: Assisténcia
multidisciplinar em psiquiatria, psicologia, neuropsicologia, servigco social e enfermagem a
maiores de 18 anos; Garantir acesso ao tratamento adequado a essa populagdo; Implementacao
de acdes de prevencao a perda de habilidades, promovendo a manutencdo da autonomia;
Fornecimento das medica¢des necessarias para cada caso ou encaminhamento para centros
que dispensem tais medicamentos; Garantia de acesso a tecnologias finas para intervengao;
Ampliar a rede de assisténcia, conectando-se aos demais servicos disponiveis no estado a fim
de dar maior suporte social e clinico a esta populagao.

Os objetivos académicos para a criacao do ambulatério sdo: Reunido semanal com a
equipe multidisciplinar para discussao clinica de casos complexos oriundos do préprio servigo,
com o intuito de otimizar as condutas baseadas em evidéncias cientificas adaptadas a realidade
local; Capacitacao e aperfeicoamento da equipe multidisciplinar através da pratica de educagao
continuada; Disponibilizar um espaco para estagios de académicos e profissionais de outras
areas da sadde para treinamento na identificacio e conducao desta patologia; Estabelecer
rotinas no campo de ensino e pesquisa, com vinculacdo a Residéncia Médica em Psiquiatria,
Residéncia em Psicologia e Residéncia Multiprofissional, promovendo uma troca cientifica
translacional; Estimular publicacdes cientificas neste campo que contemplem a realidade local.

Esse artigo tem como objetivo compartilhar a experiéncia e os desafios envolvidos na
criacdo de um servico especializado voltado ao diagnostico e ao atendimento continuo de

individuos com Transtorno do Espectro Autista na fase adulta.

Este estudo baseia-se na criacdo e implementacdo de um Ambulatério de Autismo para
adultos em um hospital de referéncia no Estado do Ceara, visando oferecer atendimento
multidisciplinar e suporte especializado a adultos com TEA. A metodologia adotada inclui as

seguintes etapas:

Pacientes com suspeita de TEA sao encaminhados para o ambulatério, onde passam por
um processo de triagem que pode durar até seis encontros. Os critérios de inclusdo sao:
individuos maiores de 18 anos com indicios de TEA que ainda ndo tenham recebido diagnostico

formal.
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2.2. Avaliacdo Diagndstica

A equipe multidisciplinar, composta por psiquiatras, psicélogo e assistente social
realiza uma avaliacdo abrangente com foco em realizar o diagnéstico adequado, identificar
outras condi¢des psiquiatricas associadas e determinar o nivel de suporte necessario, conforme

os critérios do DSM-5.

2.3. Intervenc¢des Multidisciplinares

Apds o diagndstico, os pacientes participam de sessdes semanais de treinamento de
habilidades sociais, liderada por psicélogos, com o objetivo de promover a autonomia e
melhorar a integragdo social. Outras intervengdes incluem o acesso a suporte medicamentoso

quando necessario.

2.4. Integrag¢do com a Rede de Saude

Pacientes diagnosticados recebem encaminhamentos para servigos de apoio continuo
na rede de atencao psicossocial. O ambulatério, portanto, atua como um centro de triagem e

diagndstico, enquanto a rede de satde local é responsavel pelo acompanhamento a longo prazo.

2.5. Monitoramento e Avaliagdo dos Resultados

Reunides semanais com a equipe multidisciplinar sdo realizadas para discutir casos
complexos, revisar os progressos e adaptar as estratégias de intervenc¢do conforme necessario.
Além disso, o servigo académico inclui a capacitacao continua dos profissionais envolvidos e a

andlise de dados para futuras publicag¢des cientificas.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

3.1. Funcionamento e fluxo de atendimentos

0 servico funciona semanalmente, as sextas-feiras, das 8h as 12h, em parceria com o
Servico Ambulatorial do Hospital de Saiide Mental Professor Frota Pinto (HSMPFP) e esta
vinculado academicamente ao Programa de Residéncia Médica do hospital. Seu objetivo é
estruturar a admissao de pacientes com suspeita de TEA na unidade terciaria, por meio de uma
triagem adequada. E importante destacar que o ambulatério ndo tem como objetivo
acompanhar esses pacientes a longo prazo, mas sim realizar um diagnoéstico preciso e, em

seguida, encaminhd-los a rede de atengdo psicossocial.
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3.2. Triagem para acompanhamentos

Devido a complexidade e a abordagem multidisciplinar necessaria para o diagnoéstico, o
ambulatério pode estender o processo de triagem em até seis consultas. Para atender aos

requisitos legais, foi criado um termo especifico de triagem, ilustrado na Figura 1.

3.3. Processo de acompanhamento para realizacdo de diagndstico

Caso o paciente contemple o perfil do ambulatério, ele recebera o diagndstico e sera
admitido para acompanhamento no servico. No momento da admissao devera ser assinado o
termo de esclarecimento sobre o servigo, ilustrado na Figura 2, que tem como objetivo
estabelecer as regras de funcionamento do ambulatério, finalidade e responsabilidade do

usuario.

Figura 1. Termo de triagem sobre o ambulatério de autismo em adultos
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Durante o acompanhamento, serdo avaliados os principais prejuizos apresentados e
comorbidades associadas. Além disso, o paciente sera inserido no grupo de treinamento em
habilidades sociais, que sera conduzido por psicologo treinado, com objetivo de promover a
autonomia e a integracdo social, desenvolvendo competéncias de comunicagdo e interagdo para

uma maior inclusio na comunidade.
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4. CONSIDERACOES FINAIS

A criagdo do Ambulatdrio de Autismo Adulto em um hospital de referéncia do Ceara
representa um passo significativo no atendimento as necessidades de uma populagdo
frequentemente negligenciada no campo da saiide mental. Este servico especializado nao
apenas preenche uma lacuna na rede de atencdo, mas também oferece uma oportunidade para
a formacdo continua de profissionais, contribuindo para um atendimento mais inclusivo e

humanizado.

Figura 2. Termo de consentimento do Ambulatério de Autismo Adulto
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Os resultados iniciais indicam que o ambulatério tem potencial para impactar
positivamente a vida de adultos com TEA, promovendo a manutencao de habilidades sociais, a
integracdo com a rede de sadde e o suporte multidisciplinar adaptado as necessidades de cada
paciente. A inclusdo de sessdes de treinamento em habilidades sociais, lideradas por
profissional da Psicologia, proporciona um ambiente estruturado para o desenvolvimento
continuo, reforcando a autonomia e a qualidade de vida dos participantes.

Entretanto, os desafios permanecem. A demanda crescente por servigos especializados,
a necessidade de recursos adequados e a importancia da integracdao com outros servicos de
saude sao questdes que exigem atencao continua. Para o futuro, recomenda-se a expansao do
servico e a criacao de parcerias com outras unidades de saude e instituicées académicas,

fortalecendo a rede de apoio para essa populacao.
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RESUMO

0 aumento dos transtornos mentais no Brasil, em meio as transformac¢des nas politicas publicas de saude, exige
novas estratégias de tratamento, especialmente com a transicdo de hospitais psiquidtricos para servigos
comunitarios, como os Centros de Atenc¢io Psicossocial (CAPS). A desnutricdo é uma preocupacio significativa
entre os pacientes psiquiatricos, afetando diretamente a qualidade de vida e a eficicia dos tratamentos. O presente
estudo tem como objetivo avaliar a evolucdo nutricional de uma paciente psiquiatrica com desnutricdo internada
em um hospital de satide mental de referéncia de Fortaleza, Ceara. Trata-se de um relato de experiéncia que
abordou a triagem e acompanhamento nutricional de uma paciente de 19 anos com retardo mental moderado e
desnutri¢cdo grave. A avaliagdo inicial indicou um peso de 29,3kg e IMC de 13,6 kg/m?, classificando-a com
desnutricdo grau III. Um plano nutricional adaptado foi desenvolvido, priorizando alimentos de alta densidade
caldrica e suplementacdo nutricional para aumentar a ingestdo sem sobrecarregar a paciente. Ao longo de 91 dias
de acompanhamento, a paciente passou a pesar 40,6 kg, com IMC de 18,8 kg/m?, alcangando um estado nutricional
adequado. Essa experiéncia sublinhou a importancia de um atendimento nutricional individualizado e da
colaboracdo entre equipes multiprofissionais, que garantiram a ingestdo adequada de nutrientes e a melhoria do
estado geral da paciente. Também ficou evidente que a desnutricdo agrava os sintomas psiquidtricos e
compromete a eficicia do tratamento, resultando em maiores taxas de recaida. Interveng¢des nutricionais
personalizadas sdo essenciais para melhorar o estado nutricional e reduzir complica¢des associadas, como
infeccdes e dificuldades na cicatrizacao. A implementagao de protocolos de triagem e avaliagdo nutricional nos
hospitais é crucial para fornecer suporte adequado aos pacientes, impactando positivamente a saide individual e
coletiva, além de otimizar os recursos de saude. Assim, a nutricio deve ser priorizada no cuidado hospitalar,
promovendo uma recuperagio mais eficaz e duradoura.

Palavras - chave: Desnutri¢cdo; Transtornos Mentais; Estado Nutricional.
1. INTRODUGCAO

A crescente incidéncia de transtornos mentais no Brasil, associada as transformacdes
nas politicas publicas de saude, especialmente através do Sistema Unico de Saude (SUS), tem
exigido novas estratégias de tratamento. A transicdao de hospitais psiquiatricos para servicos

comunitarios, como os Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS), representa uma mudancga
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significativa na forma como esses transtornos sao abordados (Pereira, et al; 2023). Com o
aumento da populacdo afetada, observa-se também uma maior demanda por servigos de
emergéncia psiquiatrica, que desempenham um papel crucial no diagnéstico e na iniciagdo do
tratamento (SILVA, 2020).

Os transtornos mentais tém impacto direto na qualidade de vida e nas rela¢des sociais,
frequentemente resultando em comprometimentos na situacdo alimentar e nutricional desse
grupo populacional. Estudos tém documentado tanto a desnutri¢do quanto o sobrepeso entre
individuos com transtornos mentais, sendo a desnutricdo, particularmente, prevalente entre
aqueles em fase inicial de tratamento ou ja em acompanhamento ambulatorial (MANFREDI et
al, 2019; SILVA, 2020).

A desnutricdo em pacientes hospitalizados esta relacionada a piora do quadro clinico,
constituindo um fator de risco para infec¢des, complicagdes cirturgicas, déficits no processo de
cicatrizagcdo, comprometimento das fun¢des cognitivas e reacdes adversas a medicamentos.
Contribuindo para o aumento da morbimortalidade, extensdo do periodo de internacao e
elevacdo dos custos associados ao cuidado em satde, quando comparado a individuos com
estado nutricional adequado (TOLEDO, 2023).

Deve-se levar em consideragao que os principais fatores que afetam o estado nutricional
incluem idade, consumo alimentar, antropometria, perda ponderal, reducdao da capacidade
funcional, sinais fisicos de desnutricao, exames bioquimicos, presenca de instabilidade
hemodinamica, interacdao farmaco-nutriente, tempo de internac¢do, estresse metabdlico
provocado pela patologia clinica e presenca de alteragdes gastrointestinais (CENICCOLA, 2017).

Portanto, a triagem nutricional em pacientes hospitalizados é essencial para a
identificacdo de riscos nutricionais e para a implementacao de intervencées adequadas. O
Ministério da Saude, por meio da Portaria SAS n? 131 de 8 de margo de 2005, estabelece a
necessidade de protocolos de rastreamento e avaliacao nutricional, visando a detec¢ao precoce
de condi¢des ndo identificadas, como o risco nutricional, permitindo interven¢des mais eficazes
conforme os recursos disponiveis e o perfil dos pacientes atendidos (BRASIL, 2005).

Este relato de experiéncia tem como objetivo compartilhar a importancia da triagem e
diagnostico precoce da desnutricdo no ambiente hospitalar, além de abordar o manejo
nutricional de pacientes com desnutricdao grave. Destaca-se a relagdo entre a saude mental e

seu impacto no estado nutricional de pacientes psiquiatricos.
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Trata-se de um estudo descritivo, com abordagem quantitativa e observacional, do tipo
relato de experiéncia, elaborado no eixo tematico da nutri¢do. Foi realizado em uma unidade
de internacdo no hospital de saide mental, referéncia na cidade de Fortaleza, Ceara, em
fevereiro de 2024. Durante um atendimento nutricional, foi identificado uma paciente do sexo
feminino, 19 anos, diagnosticada com retardo mental moderado e quadro de desnutri¢ao grave.
Na avaliacdo do seu estado nutricional, foram observados sinais de fraqueza, pele palida e perda
significativa de peso, indicando uma condi¢do nutricional preocupante.

No primeiro atendimento, foi realizada uma avaliagdo antropométrica que incluiu peso
e altura, e calculo do IMC, além de uma triagem nutricional padronizada e utilizada pelo servigo
de nutricdo do hospital, e uma anamnese detalhada para coletar informagdes sobre os habitos
alimentares da paciente. Esses habitos eram limitados devido a sua condi¢cdo cognitiva e ao
contexto social em que vivia. Sua alimentacdo era majoritariamente composta por alimentos de
baixo valor nutricional, e comprometida devido sua deficiéncia intelectual. Além disso, a
paciente apresentava dificuldades em comunicar suas necessidades, o que tornava o
atendimento ainda mais desafiador.

Com o apoio da equipe de nutricdo, desenvolvemos um plano nutricional adaptado as
suas necessidades especificas. Optamos por alimentos de alta densidade caldrica, ofertando
uma dieta de consisténcia geral, com adicdo de suplementacdo nutricional via oral,
hipercalérica, hiperproteica, nutricionalmente completa, duas vezes ao dia, durante todos os
dias de internacao, para ganho de peso ponderal, com o objetivo de aumentar a ingestao
calorica sem sobrecarregar a paciente.

0 acompanhamento foi realizado por 217 dias, com reavaliagdes semanais nos primeiros
91 dias, além do monitoramento do ganho de peso (Grafico 1). Ap6s atingir o estado nutricional
de eutrofia, as reavaliacdes passaram a ser realizadas quinzenalmente, totalizando um periodo

de 126 dias.

Na primeira avaliacdo, na admissao hospitalar, a paciente apresentou peso de 29,3kg e
IMC de 13,6kg/m?, diagnosticando um estado nutricional de desnutri¢do grau I1I. Ap6s 49 dias
de internacdo, com interven¢do nutricional, constatou-se a primeira evolucdo de estado
nutricional, com peso de 35,0kg e IMC 16,2kg/m?, com diagndstico de desnutri¢cdo grau II,

contudo o ganho de peso foi gradual e continuo. Com 56 dias tivemos novamente mudanc¢a no
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estado nutricional e evolu¢do do estado nutricional para desnutri¢do grau I (P = 36,8 kg e IMC
= 17,0kg/m?). Somente com 91 dias, a paciente chegou no diagnéstico de eutrofia (P = 40,6kg e

IMC = 18,8kg/m?), com a recuperacio do seu estado nutricional (Grafico 2).

Grafico 1. Evolugdo nutricional de acordo com o periodo e ganho de peso
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Durante o acompanhamento, foi fundamental envolver a equipe multiprofissional da
unidade, pois ajudaram a estimular a alimentacdo e garantir que a paciente recebesse os
nutrientes necessarios. Foram realizadas orientacdes sobre a importancia da hidratacado e

sugeridos métodos simples para tornar a alimentagdo mais atrativa.

Grafico 2. Evolugido do estado nutricional de acordo com o IMC
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Ao longo das semanas seguintes, foi possivel observar melhorias no estado nutricional
da paciente. Ela comegou a ganhar peso e a demonstrar mais energia e disposicao. A experiéncia
ressaltou a importancia de um atendimento nutricional individualizado e a necessidade de uma
abordagem holistica, que considere ndo apenas as necessidades fisicas, mas também as
capacidades cognitivas e emocionais da paciente. Essa abordagem integrada é essencial para
promover a recuperacdo e o bem-estar do paciente em um ambiente hospitalar (RAMOS, et al.;
2024).

Segundo a literatura, a desnutricdo afetava entre 25% e 50% dos pacientes com
transtornos psiquiatricos em diferentes ambientes clinicos. Onde condi¢gdes como
esquizofrenia, deficiéncia intelectual e depressdo estdo frequentemente associadas a
desnutri¢do, devido a fatores como alteracdes no apetite, efeitos colaterais de medicamentos e

dificuldades na aquisi¢ao de alimentos (RISCH, et al.; 2022).

DESAFIOS E PERSPECTIVAS NA SAUDE MENTAL 45
Capitulo V



Os estudos revelam que aproximadamente 40% dos pacientes internados com
diagnoéstico de transtorno mental apresentavam desnutricdo. Os autores ressaltam que a
desnutricdo ndo apenas agrava os sintomas psiquiatricos, mas também compromete a eficacia
do tratamento, resultando em maiores taxas de recaida e complicacdes (MANSOUR, 2022).

As estratégias para melhorar a aceitacdo alimentar devem ser constantemente
modificadas e reavaliadas para se adaptarem as necessidades do paciente. A interna¢do é um
evento estressante, podendo levar a reducdo da aceitacdo ou até a rejeicdo da dieta hospitalar,
por diversos motivos, incluindo fatores psicoldgicos. A intervengdo nutricional e uma dieta
individualizada se destaca como uma abordagem eficaz no combate a desnutri¢do, valorizando
os aspectos sensoriais da alimentacdo e permitindo a combinacao das preferéncias dos
pacientes com uma dieta saudavel, por meio de adaptagdes na cozinha hospitalar (BORGES et

al,, 2022).

4. CONSIDERACOES FINAIS

A reabilitacdo nutricional é essencial no tratamento de pacientes desnutridos em
ambientes hospitalares, pois interveng¢des direcionadas podem melhorar significativamente o
estado nutricional e a recuperacao clinica. Estudos indicam que abordagens personalizadas ndo
apenas promovem a recuperacao do peso e marcam a melhoria nutricional, mas também
reduzem complicagdes associadas, como infec¢des e dificuldades na cicatrizagao.

Essa reabilitacao também diminui a morbimortalidade, melhorando a qualidade de vida
e permitindo uma resposta mais eficaz ao tratamento, o que, por sua vez, reduz o tempo de
internacao e otimiza recursos de saude. Portanto, é crucial que hospitais implementem
protocolos de triagem e avaliacdo nutricional para garantir suporte adequado aos pacientes.
Assim, a nutricao deve ser priorizada no cuidado hospitalar, impactando positivamente tanto a

saude individual quanto o sistema de saide como um todo.

REFERENCIAS

BRASIL. Ministério da Sadde. Portaria n. 343, de 7 de margo de 2005. Institui, no dmbito do SUS,
mecanismos para implantacao da assisténcia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional.
Brasilia, Ministério da Saude, 2005.

BORGES, W. L.; PEIXOTO, H. G. E.; COELHO, L. F. S. Alimentacdo afetiva no cuidado em saude
mental: um relato de experiéncia. Health Residencies Journal, 2022.

CENICCOLA, G. D. et al. Relevance of AND-ASPEN criteria of malnutrition to predict hospital
mortality in critically ill patients: A prospective study. Journal of critical care, v. 44, p. 398-
403, 2018.

DESAFIOS E PERSPECTIVAS NA SAUDE MENTAL 46
Capitulo V



MANFREDI, P. et al. Estado nutricional de portadores de transtornos mentais internados em
residéncias terapéuticas. Revista Brasileira de Ciéncias do Envelhecimento Humano, v. 16,
n. 1, p. 80-84, 2019.

PEREIRA, G. S. et al. Avaliacao do estado nutricional e triagem de risco nutricional de pacientes
da clinica psiquiatrica de um hospital de referéncia em Belém-PA. Research, Society and
Development, v. 12, n. 1, p. €17512134998-e17512134998, 2023.

RAMOS, W. T. et al. Aten¢do em satide mental dentro de uma unidade basica de satide do Distrito
Federal. Revista Eletronica Acervo Saude, v. 24, n. 5, p. e15997-e15997, 2024.

RISCH, L. et al. Assessment of nutritional status and risk of malnutrition using adapted standard
tools in patients with mental illness and in need of intensive psychiatric treatment.
International Journal of Environmental Research and Public Health, v. 20, n. 1, p. 109,
2022.

MANSOUR, H. M. Nutrition and Psychiatric Disorders: Focus on Schizophrenia. In: Nutrition
and Psychiatric Disorders. Singapore: Springer Nature Singapore, 2022. p. 313-368.

SILVA, R. A. Fatores de risco nutricional em pacientes admitidos no servico de emergéncia
psiquiatrica. Belém: Universidade do Estado do Par4, 2020.

TOLEDO, D. O. et al. Campanha “Diga ndo a desnutri¢cdao”: 11 passos importantes para combater
a desnutri¢do hospitalar. BRASPEN journal, v. 33, n. 1, p. 86-100, 2023.

DESAFIOS E PERSPECTIVAS NA SAUDE MENTAL 47
Capitulo V



PSICOFARMACOS E O IMPACTO PROVOCADO NA AUTOESTIMA

PACIENTES INTERNADAS EM HOSPITAL PSIQUIATRICO
DOI:
Yzy Maria Rabelo Camara 1
Adriano José Almeida Maia 2
1 Doutora em Psicologia Social. Psicéloga Sanitarista do CAPS Nise da Silveira e do Hospital de Satide Mental
Professor Frota Pinto.

Z Especialista em Farmacologia Clinica. Farmacéutico Clinico do CAPS Geral Nise da Silveira. E-mail:
yzycamara@gmail.com.

RESUMO

Este capitulo objetiva compreender os impactos dos antipsicéticos na autoestima de pacientes internadas em
hospital psiquiatrico. E sabido que a vivéncia do transtorno mental severo e persistente é marcada por muito
sofrimento psiquico, além de comprometimento multidimensional do sujeito e dos iniimeros estigmas. O processo
metodoldgico foi resultante da pesquisa doutoral Terapias Integrativas y Complementarias com Psicéticas que
Demandan Internacién Psiquidtrica, advinda do Doctorado en Psicologia Social da Universidad Argentina John F.
Kennedy. O trabalho de campo foi autorizado pelo Centro de Estudos, Aperfeicoamento e pesquisa (CEAP/HSM)
do Hospital de Saude Mental Professor Frota Pinto e pela Plataforma Brasil (CAAE -15158319.0.0000.5051).
Foram entrevistadas 30 colaboradoras e selecionados os discursos de 5 psicéticas, que foram analisados a luz da
Entrevista Narrativa. Para fundamentar as analises, houve o embasamento tedrico nos estudos de Stahl (2014),
Baes e Juruena (2017), Sampaio e Neto (2018), Camara, Losada e Camara (2019), Macédo e Andrade (2020),
Navarro-Guerrero (2020), Buda (2023), Camara (2022), Camara (2023) e outros. Como resultados, foi possivel
observar o quanto a autoestima pode ser impactada negativamente pela mudanca abrupta de ganho ponderal
provocado por medicamentos como: Risperidona, Olanzapina e Quetiapina. Concluiu-se que entre as estratégias
possiveis e viaveis para promover adesido ao tratamento medicamentoso tém-se a psicoeducagio, por sua vez,
importante e valoroso instrumento de auxilio para a prevencdo de recidivas e de limitagbes varias,
independentemente do rigor dos padrdes estéticos impostos pela sociedade, especialmente para mulheres, que
temem o ganho de peso por medo de rejeicdo, estigmas e do ndo pertencimento em suas relagdes interpessoais e
afetivas.

Palavras-chave: Sofrimento Psiquico; Saude Mental Terciaria; Psicofarmacos; Modos de Subjetivacio;
Autoestima.

1. INTRODUGCAO

A concretizacdo deste capitulo de livro advém da parceria entre uma psicéloga que
trabalha ha duas décadas em uma unidade de internagao feminina no hospital de referéncia em
saiude mental tercidria no estado do Cearda e um farmacéutico, cuja especializacdo é a
Farmacologia Clinica. A uniao destes saberes tem o proposito de avaliar o impacto que o uso de
psicofarmacos de maneira recorrente, ainda que controlado, causa nas usuadrias, devido ao seu
efeito secundario de ganho ponderal que afeta a autoimagem e a autoestima das mesmas.

A vivéncia do transtorno mental severo e persistente possui marcas deletérias que
afetam o sujeito nas mais diversas dimensdes: fisica, emocional, espiritual, familiar, afetiva,

social, académica e laboral e, quando as mesmas sdo experimentadas através do estigma, o
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impacto ¢ intensificado. O desejo incessante de encaixar-se em padrdes estéticos pode tornar-
se incompativel para sujeitos que precisam fazer uso de medicamentos que provocam, como
um de seus efeitos colaterais, o ganho ponderal importante, incluindo a ndo valorizagao de sua
beleza e o sentimento de nao ser merecedora de reconhecimento e de afeto, podendo causar
conflito quanto a adesao ao tratamento psicofarmacoldgico prescrito (NAVARRO-GUERRERO,
2020; CAMARA, 2023a).

O objetivo maior deste trabalho é compreender o impacto que psicofarmacos podem

provocar na autoestima de mulheres que precisam de internacgdo psiquiatrica.

De acordo com Baes e Juruena (2017) e Buda (2023), existem quatro categorias
principais de psicofarmacos: antipsicoticos, estabilizadores do humor, antidepressivos e
ansioliticos/hipnoticos. Contudo, o escopo deste estudo esta centrado nos antipsicéticos. Por
sua vez, essa classe de farmacos foram os primeiros medicamentos psiquiatricos e
representaram grande avango para o tratamento dos transtornos mentais, tanto pelo controle
dos sintomas psicoticos como também por terem a¢des sedativas para os casos de dores
somaticas cronicas. Serdo discutidos os antipsicéticos de uso recorrente entre as pacientes
analisadas que sdao reconhecidamente responsaveis por mudancas corporais significativas.

Em relacdo aos antipsicoticos tipicos ou de primeira geracdo, tem-se a Clorpromazina
(primeiro psicofarmaco, lancado no ano de 1952), a Levomepromazina, Tioridazina,
Haloperidol e outros. Tais psicofarmacos tém boa agdo para com os sintomas psicéticos
positivos. Também ficaram conhecidos como neurolépticos por provocarem efeitos colaterais
de reagdes autondémicas neuroldgicas, hormonais e extrapiramidais motoras; dentre elas:
rigidez muscular, dificuldade para caminhar, roda denteada; lentiddo psicomotora; pernas
inquietas; tremores nas extremidades; discinesia tardia; distonia aguda; sindrome neuroléptica
maligna, que carrega em si grave risco de morte; e outros efeitos adversos, em conformidade
com Rang et al. (2016), Sadock, Sadock e Ruiz (2017) e Macédo e Andrade (2020).

Para além do exposto, também podem ocorrer nauseas, vomito (em menor grau),
ginecomastia e galactorreia, dentre outros. Esses efeitos ocorrem pelo bloqueio de receptores
de dopamina na regidao tuberoinfundibular (area hipotalamica relacionada a producao
hormonal) que causara a desinibicao da liberacdo de prolactina, gerando a impressao de

ocorréncia de um estado gravidico em algumas pacientes (Stahl, 2014; Brasil, 2020).
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Farmacos antipsicéticos atipicos como Clozapina, Olanzapina, Quetiapina e Risperidona
sdo capazes de alterar o metabolismo lipidico e de induzir resisténcia a acdo da insulina. O
aumento do apetite, de acordo com Stahl (2014), é uma consequéncia mais direta e visivel.
Como esse hormonio tem perfil anaboélico, havera grandes chances para o desenvolvimento de
diabetes e incremento nos niveis de Aacidos graxos e triglicérides, com consequente
hipertrigliceridemia, hipercolesterolemia, aumento de pressdao arterial e problemas
cardiovasculares associados como: edema de membros inferiores, aparecimento de varizes e
acumulo de gordura em regioes especificas como quadril, abdémen, coxas, gluteos e face, tal

como defendem Stahl (2014) e Sampaio e Neto (2018).

2. METODOLOGIA

O processo metodolégico para a realizacdo da investigagdo que culminou na escrita
deste capitulo de livro foi resultante da pesquisa doutoral Terapias Integrativas y
Complementarias con Psicéticas que Demandan Internacion Psiquidtrica do Doctorado en
Psicologia Social da Universidad Argentina John F. Kennedy realizado pela autora. O trabalho
de campo foi autorizado pelos documentos: Carta de Anuéncia (Pesquisa n® 23/2018) e Termo
de Ciéncia e Concordancia (Pesquisa n° 23/2018) do Centro de Estudos e Aperfeicoamento
Profissional (CEAP/HSM) do Hospital de Saide Mental Professor Frota Pinto e CAAE -
15158319.0.0000.5051 da Plataforma Brasil.

Consistiu em uma pesquisa de campo focada na satde mental. O local da investigacao foi
a Unidade de Internacao Feminina Il do Hospital de Saide Mental Professor Frota Pinto, onde
a autora trabalha como psicologa sanitarista ha 20 anos. Os sujeitos elegiveis foram cinco
mulheres de 30 participantes, por trazerem narrativas voltadas para a insatisfacdo com os
proprios corpos provocada apds o tratamento com determinados psicofarmacos.

Os instrumentos de coleta foram entrevistas semiestruturadas, com as devidas
autorizacdes das colaboradoras apds assinatura dos Termos de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE), e revisdo das historias clinicas registradas em prontuarios. O método de
analise dos dados foi o de Pesquisa Narrativa, pautada em Clandinin e Connelly (2015) e Breton

(2020).

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

3.1. Psicoticas Afetadas em Suas Autoestimas por Uso de Psicofdrmacos
A Unidade de Internagdo Feminina I do Hospital de Saiide Mental Professor Frota Pinto,

tem um publico essencialmente composto por pacientes com esquizofrenia, transtorno afetivo
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bipolar, transtorno esquizoafetivo, deficiéncia intelectual, depressdo maior, dependéncia
quimica e outros quadros psicopatolégicos de menor frequéncia. A partir das narrativas
coletadas da pesquisa de campo da tese doutoral, foi possivel haver a constatacdo do quanto a
relacdo direta entre psicofarmacos e mudancas ponderais abruptas afetam diretamente a
autoestima de psicéticas que precisam de tais medicamentos para estabilizar seus quadros
clinicos de transtornos mentais (CAMARA, 2022).

As colaboradoras elegiveis ressentiram-se por ndo aceitarem a nova imagem corporal,
que nao se adequa aos padroes de beleza amplamente divulgados. Camara (2023) asseveram
que os imperativos dos padroes estéticos sdo muito rigorosos, especialmente em relacdo as
mulheres e a dificuldade ou incapacidade de atingirem tais metas. A acao dos psicofdrmacos
aumenta-lhes a auto-percepcdo negativa, dificultando ainda mais a adesdo a terapéutica
medicamentosa, como pode ser percebido em algumas narrativas das pacientes, mas as
mesmas nao podem ser divulgadas, visto que a Tese Doutoral ainda nao foi publicada.

Torna-se um grande desafio para os profissionais de saide mental fazer com que uma
psicética adira ao tratamento psicofarmacolégico ndo apenas durante o periodo de internagao
como também apds o mesmo, visando o controle dos sintomas e da permanéncia em remissao.
Torna-se fundamental que seja feito o monitoramento da interagdo medicamentosa que
provoca ganho ponderal e, se possivel, fazer substitui¢des de psicofirmacos que ndo passem
pela Barreira Hematencefalica e, portanto, que nao ajam no centro da saciedade e fome. Esta
acao apenas pode acontecer se for viavel e ndo provocar prejuizos a conduta clinica. (STHAL,
2014).

Outro importante recurso é a acolhida terapéutica das dores que levam uma paciente a
ndo aderir ao tratamento medicamentoso, pelo impacto negativo em sua imagem corporal. O
adoecimento psiquico ja traz consigo limitacdes multidimensionais devido a cronicidade no uso
de medicamentos. Dessa forma, um fator psicolégico fica extremamente comprometido: a
autoestima. Perceber-se fora do ideal de beleza do corpo idealizado é um fator que contribui
para agravar ainda mais o sofrimento psiquico, pelo preconceito social (Camara, 2023).
Compreender o que move uma psicotica a ndo cuidar da severidade de seu quadro
psicopatolodgico € de extrema relevancia para tragar um plano terapéutico multidisciplinar mais
efetivo.

Por altimo e ndo menos importante, é mister que o sujeito com transtorno mental severo
e persistente esteja minimamente psicoeducado e acompanhado multidisciplinarmente para
superar eventuais percalcos que encontre durante a farmacoterapia, sendo essa uma das

condigdes sine qua non para fundamentar qualquer sucesso terapéutico. Tais estratégias visam
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a compreensdo da complexidade de cada diagndstico psiquidtrico. Destarte e consoante
Camara, Losada e Camara (2019), a psicoeducagdo é um recurso terapéutico de extrema
importancia para psicéticas que apresentam dificuldades de adesao ao plano farmacolégico,
visto que existe muita rejeicdo na continuidade da utilizacdo da medicacdo devido aos efeitos
colaterais que provocam mal-estar e impacto estético negativo. Quanto maior for o
conhecimento de uma paciente sobre a severidade de seu quadro clinico, maior sera a
possibilidade de haver um movimento interno de adesao e autorresponsabilidade em seguir as

condutas prescritas, independentemente dos efeitos colaterais que possam surgir.

Faz-se necessaria uma interface dos campos de saber Farmacia e Psicologia, de uma
forma mais aproximada, a partir de ag¢des psicoeducativas sobre a compreensdo dos
mecanismos dos psicofarmacos no organismo e a importancia da adesdo aos tratamentos
medicamentosos combinados com outras praticas multidisciplinares. A autoestima é
estruturante para a autopercep¢ao dos seres humanos. Se o individuo se encontra adoecido
mentalmente, essa estima de si proprio vé-se seriamente prejudicada. Quando se trata de
usudrias de um hospital de sadde mental, que necessitam de uma medicacao que traz consigo
efeitos colaterais que causam uma alteragdo significativa, modificando esses corpos de maneira
esteticamente indesejavel e atravessando-os com preconceitos de outrem, pode haver
resisténcia na continuidade da administracao dos farmacos e do tratamento em si.

Ainda que o somatério de terapéuticas possa prover bem-estar e retardar ou suprimir o
surgimento de recidivas, a literatura especializada aponta o quanto a auséncia da
administracdo ou hipossuficiéncia de antipsicoticos deflagra novos surtos, ainda que estes
gerem incémodos a curto, médio e longo prazo. E imprescindivel focar em psicoeducacio,
incentivar estratégias de autocuidado e de prevencdo de recidivas que sdo por demais
estigmatizados. As iniciativas que centrem o olhar mais cuidadoso no sujeito com transtorno

mental sdo necessarias e inadiaveis.
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RESUMO

Este capitulo objetiva compreender o grave fend6meno das sucessivas internacdes psiquiatricas e seu impacto para
o0 idedrio e instauracido da Reforma Psiquiatrica. A legitimac¢do da pesquisa foi possibilitada pela autoriza¢do do
Centro de Estudos, Aperfeicoamento e Pesquisa (CEAP/HSM) através dos documentos Carta de Anuéncia
(Pesquisa n® 23/2018) e Termo de Ciéncia e Concordancia (Pesquisa n° 23/2018) e da Plataforma Brasil (CAAE -
15158319.0.0000.5051). Foi feito um levantamento documental, por um periodo de trés meses, dos prontuarios
de 118 pacientes da Unidade de Internacdo Feminina II, do Hospital de Saide Mental Professor Frota Pinto (HSM),
visando conhecer as influéncias que favorecem o processo de reinternacio psiquiatrica. Esta pesquisa teve como
base tedrica os estudos de Botha et al. (2009), Zhang, Harvey e Andrew (2011), Baeza, Rocha e Fleck (2017),
Zanardo et al. (2018), Bragé et al. (2020), Camara (2022), Pereira (2022) e Camara (2023a e 2023b), entre outros.
Como resultados, constatou-se que o lamentavel indicador de interna¢des longas esta associado as condi¢des de
vulnerabilidade s6cio familiar, baixa adesdo ao tratamento multidisciplinar dos servicos substitutivos que as
reintegrem socialmente. Concluiu-se, que as reinternacdes psiquiatricas representam um gargalo e desafio
importante para a efetivagdo da Reforma Psiquiatrica. Surge a necessidade de estudos em institui¢des nacionais
que avaliem a assisténcia ofertada, o suporte dos servicos substitutivos - para compensar as hipossuficiéncias
familiares e socioecondmicas - e o desenvolvimento de melhores praticas profissionais que visem diminuir
consideravelmente esse grave fendmeno.

Palavras-chave: Transtorno Mental; Reforma Psiquiatrica; Hospital Especializado; Reinternagdes.
1. INTRODUCAO

As reinternagdes sucessivas sao um ponto nevralgico ainda ndo solucionado pelas
politicas publicas poés-Reforma Psiquiatrica no Brasil, por representarem as condi¢des de
vulnerabilidade econémica dos sujeitos, somadas a perda dos vinculos familiares e de adesao
aos servicos substitutivos que os reintegrem socialmente, conforme preconizado na Lei
10.216/2001, a luz de Camara (2023a).

0 despontar do século XXI trouxe consigo a consolidacao das lutas das sociedades civil e
politica para que o pais aderisse ao cenario antimanicomial assumido décadas antes, por parte
dos paises europeus e pelos Estados Unidos. Enquanto complexo processo dialético e plural, a
Reforma Psiquiatrica tem por principios: prover protagonismo, autonomia, cidadania, garantia
de direitos, pertencimento e reinser¢do social para quem sofre severa e persistentemente de

transtornos mentais, conforme Camara (2023a).
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A Reforma Psiquiatrica somente foi instaurada no Brasil a partir da Lei 10.216/2001, de
06 de abril de 2001, ap6s 12 anos da Lei Paulo Delgado, legitimando o repudio as institui¢des
totais. Por sua vez, a implantacdo de novo paradigma pautado em desinstitucionaliza¢do
preconizou, segundo Camara (2023b), o modelo terapéutico multidisciplinar, servigos
substitutivos, integralidade da assisténcia e ressocializagdo comunitaria.

Com isso, a internagdo psiquiatrica passou a ser o recurso de retaguarda que somente
deve ser utilizado quando todas as possibilidades terapéuticas da atencdo basica e secundaria
forem esgotadas e o sujeito encontra-se em quadro clinico de emergéncia psiquiatrica. No
entanto, conforme Camara (2022), a internacdo em hospital especializado ocorrera apenas com
critérios psiquiatricos, sociais e clinicos bem definidos e perdurara pelo menor tempo possivel
para evitar prolongamento desnecessario, arbitrario ou estadia de longa duracao.

Passada uma década da promulgac¢do da Lei 10.216/2001, houve grande ganho para a
Reforma Psiquiatrica quando o Ministério da Saude instituiu a Rede de Atengao Psicossocial
(RAPS) no SUS, através da Portaria GM/MS n° 3.588/2011, em 23 de dezembro de 2011. Arazao
da existéncia da RAPS é possibilitar um cuidado plural, complexo, articulado, longitudinal,
integrativo, humanizado e de base comunitaria para sujeitos com transtorno mental ou abuso
de alcool e outras drogas, em conformidade com Camara (2023a; 2023b).

A luta conjunta da sociedade e dos mecanismos legais para implantar a Reforma
Psiquiatrica preconizou o fim definitivo do modelo asilar, de natureza excludente, tendo como
premissa a implantacao de servigos substitutivos de base comunitaria, realidade que
infelizmente ainda ndo se concretizou a contento. Neste sentido, o grave fendmeno das
reinternacdes sucessivas, também conhecido como “porta giratéria” ou “revolving door”, é
oposto a ideologia antimanicomial e tornou-se um grande desafio as a¢des reformistas
(PEREIRA, 2022).

Este capitulo tem por objetivo, analisar os principais fatores que levam tais pacientes ao
processo de reinternagdes psiquiatricas e, por relevancia, a abordagem da importante tematica
das reinternagdes psiquiatricas, que ainda é um gargalo para a efetivagdo da Reforma

Psiquiatrica.

Esta é uma pesquisa observacional transversal focada na saide mental. Foi legitimada
através dos documentos: Carta de Anuéncia (Pesquisa n° 23/2018) e Termo de Ciéncia e

Concordancia (Pesquisa n°® 23/2018), do Centro de Aperfeicoamento Profissional (CEAP) do
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Hospital de Sadde Mental Professor Frota Pinto e pela Plataforma Brasil (CAAE -
15158319.0.0000.5051).

A escolha da instituicdo pesquisada deveu-se ao fato deste hospital especializado ser a
Unica emergéncia psiquiatrica para os 184 municipios do Ceard, conforme Camara (2022) e
Camara (2023a; 2023b), e um dos locais de trabalho da autora ha vinte anos.

Para tanto, foi feito um levantamento documental dos prontuarios das 118 pacientes que
ocuparam um dos 40 leitos da Unidade de Internagao Feminina II, no periodo de 01 de maio a
31 de julho de 2024. A coleta de dados resultou da revisdo de cada um dos prontuarios e os
dados foram avaliados a luz do método da Analise do Discurso de Bardin (1977/2015), ap6s

categorizacao dos aspectos relevantes para o estudo em foco.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

3.1. As ReadmissOes Psiquidtricas: um gargalo importante para a
efetivacdo da Reforma Psiquidtrica

A partir de Pereira (2022), varios sdo os motivos que levam um sujeito com transtorno
mental a reinternar-se sucessivamente em hospitais especializados, como serdo abordados a
seguir. Com a reducao do ndmero de leitos psiquiatricos e a mudanca da percep¢do de como
eles deverao ser utilizados na rede de saide mental, passou a haver a necessidade de estudos
para adequar o servico, visando, por exemplo, evitar a ocorréncia de admissoes inapropriadas,
aluz do que advogam (ZHANG; HARVEY; ANDREW; 2011).

A partir do estudo observacional transversal na Unidade de Internagao Feminina Il do
HSM, no periodo de 01 de maio a 31 de julho de 2024, foi possivel identificar o perfil dos
principais fatores que levam pacientes ao processo de reinternagdes psiquiatricas.

Apés a avaliacdo de 118 prontudrios, foi constatado o tempo de permanéncia na referida
unidade terapéutica até o instante da alta: 1 a 30 dias (43,2%), 30 a 60 dias (35,5%), 60 a 90
dias (10,2%), 90 a 120 dias (5%), 120 a 180 dias (1,3%). No momento da coleta de dados foi
possivel averiguar que seis pacientes permaneciam internadas entre um a dois anos, o que
configura internagdo de longa permanéncia e que correspondeu a 5% da amostra.

Houve uma relagdo entre suporte familiar precario e a internagdo prolongada. Dentre as
histérias clinicas analisadas, 82,2% das pacientes possuiam pelo menos uma internacao
anterior prolongada em leito psiquiatrico no decurso de suas vidas provocada por falha de tal
suporte. A luz de Pereira (2022), a dificuldade dos cuidadores em lidarem com o transtorno
mental severo de seus entes queridos e ajuda-los a manter o tratamento no proprio territorio

de origem. A baixa adesao ao tratamento ambulatorial, assim como aos servicos comunitarios
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substitutivos favorece com que o sujeito entre em quadros de emergéncia psiquiatrica com
maior frequéncia.

Com a andlise dos prontudrios, foi possivel perceber que houve predominio de
transtornos codificados no espectro da esquizofrenia e transtornos de humor, estando em
concordancia com Botha et al. (2009) e Baeza, Rocha e Fleck (2017), que apontam a relacdo
direta entre transtornos mentais mais graves com readmissdes psiquiatricas mais frequentes,
mesmo que curtas.

Conforme Zanardo et al. (2018), é muito preocupante a recorréncia de episodios de
agudizacao de transtornos mentais ndo apenas por poder levar a deterioracdes cognitivas e
cronificagdo dos quadros clinicos, como a demanda de reinternagdes mais frequentes. Este
fendmeno provoca rupturas nos vinculos familiares e comunitarios e pode levar a identificagdo
com o ambiente hospitalar psiquiatrico que tende a institucionalizacdo e contrapondo-se ao
que é preconizado pela Reforma Psiquiatrica e tornando-se um gargalo para a efetivacao da
mesma.

0 foco do estudo na reinternacdo de mulheres tem importancia em desvelar que o
adoecimento da mulher impacta de forma mais intensa na homeostase familiar do que quando
ocorre com o homem, visto o papel socialmente imposto sobre a mesma de ter que assumir a
funcdo de cuidadora dos pais, filhos e companheiros. No instante em que se enferma, nao
necessariamente recebera igual devogao por parte de seus entes queridos, sendo que o mais
comum ¢ a falta de suporte emocional, descuidos e abandono sécio familiar, conforme Camara
(2023a).

E licito ressaltar que foram observadas em todos os prontudrios das pacientes da
referida unidade que receberam alta melhorada, as contra referéncias para os Centros de
Atencao Psicossocial (CAPS), para darem continuidade aos seus tratamentos, salvo excec¢do

para os casos de altas a pedido.

A partir das histérias clinicas contidas em prontuarios, fica patente falta de adesao ao
tratamento multidisciplinar - em parte pelo desconhecimento ou nao aceitagdo da gravidade
do adoecimento mental, em parte pela falta ou insuficiéncia de suporte familiar e social aos
servicos substitutivos. Essa precarizagdo favorece que as recidivas se tornem mais severas e
amiudes, em conformidade com Castro, Furegato e Santos (2018) e Pereira (2022) e promova

o ciclo de reinternagdes psiquiatrica.
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Além do supra exposto, este tema assume especial relevancia pois, a escassez de dados
sobre o tema “reinternagdes” nas literaturas brasileira e internacional e a falta de padronizac¢ao
dos critérios que definem o que seria a reinternacdo psiquiatrica frequente (ntimero de
readmissdes por periodo de tempo e intervalo temporal entre as readmissoes), dificulta os
avan¢os na compreensdo dessa problemdtica e no desenvolvimento de estratégias mais
eficientes de assisténcia psiquiatrica e de melhores praticas em saide mental para que esta
realidade seja evitada ou que tenha reducao nos indicadores institucionais, segundo Zanardo

etal. (2018).
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RESUMO

Pacientes com transtornos mentais enfrentam desafios complexos, incluindo cronicidade, comorbidades e
complexidade quanto ao tratamento medicamentoso, exigindo uma abordagem integral e humanizada. A
participacdo ativa do farmacéutico clinico é essencial nesse contexto. Este estudo teve como objetivo analisar o
perfil das intervengdes farmacéuticas (IF) em um hospital psiquiatrico, avaliando a taxa de aceita¢do, os motivos
de recusa e a distribui¢do por tipo de profissional, focando nas interacdes com médicos psiquiatras e clinicos
gerais. Na pesquisa, transversal e retrospectiva, foram coletados dados entre janeiro e agosto de 2024 em um
hospital psiquiatrico em Fortaleza, Ceara. Foram registradas 427 IF, com 79,16% de aceitagdo. As IF aceitas
resultaram em alteragdes de prescrigdes, solicitacdes de exames laboratoriais ou correcao de Laudo Médico
Especializado (LME). As ndo aceitas incluiram casos de aceitagdo verbal sem mudancas, nega¢des com ou sem
justificativa, e suspensodes de medicagdo devido a alta, transferéncia ou 6bito. Dos profissionais envolvidos, 64,87%
das IF foram realizadas junto a médicos clinicos e 35,13% a psiquiatras. As principais classes de medicamentos
envolvidos foram os do sistema nervoso central (36,56%) e os antimicrobianos (32,55%). Esses resultados
enfatizam a importancia do farmacéutico clinico na gestdo de medicamentos complexos e na promog¢ao do uso
racional de antimicrobianos, fundamentais para a seguranca e eficacia do tratamento em pacientes psiquiatricos.
Este estudo sublinha a relevancia das interveng¢des farmacéuticas no ambiente hospitalar psiquiatrico,
evidenciando a alta taxa de aceitacido das IF e a importancia da colaboragio entre farmacéuticos e médicos para a
otimizacdo da terapéutica e seguranca do paciente.

Palavras-chaves: intervencdo farmacéutica; farmacia clinica; seguranga do paciente.
1. INTRODUCAO

Pacientes com transtornos mentais apresentam uma complexidade singular que impde
desafios consideraveis ao sistema de saude. Fatores como a heterogeneidade das
manifestacdes psiquiatricas, a cronicidade de muitos quadros, a prevaléncia elevada de
comorbidades, além da complexidade do tratamento impde desafios particulares no manejo

desse grupo de individuos. Nesse sentido, mostra-se fundamental uma abordagem integral e
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humanizada, mediante condutas por parte da equipe multidisciplinar, o que otimiza praticas de
cuidado ao paciente (VANTIL, 2020).

No ambito da atengdo tercidria em sadde mental, aimplantacdo e manutencao da terapia
medicamentosa impde desafios diversos como alta frequéncia de pacientes refratarios, laténcia
para inicio de resposta farmacolégica, presenca de polifarmacia, ampla gama de efeitos
adversos e interagcdes medicamentosas. Tais fatores, atrelados a barreiras no acesso aos
medicamentos, representam um desafio na adesdo medicamentosa, tornando essencial a
participagdo do farmacéutico clinico no cuidado ao paciente, que através de estratégias como
conciliacdo medicamentosa e acompanhamento farmacoterapéutico atua junto a equipe
multidisciplinar mediante interven¢des farmacéuticas (IF) no intuito de otimizar o tratamento
medicamentoso e garantir a seguranca do paciente (MOURA et al, 2019).

De acordo com a Resolucao da Diretoria Colegiada (RDC) 585/13, "a intervencao
farmacéutica é um ato profissional planejado, documentado e realizado, com a finalidade de
otimizacdo da farmacoterapia, promog¢do, protecao e da recuperagdo da saude, prevencao de
doencas e de outros problemas de satide” (CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA, 2013).

A documentacdo sistematica das IF em hospitais é crucial para a rastreabilidade das
decisdes clinicas. O registro detalhado das intervenc¢des permite a avaliacdo de sua efetividade
e a geracao de dados para pesquisa e tomada de decisdes em saldde, impulsionando a melhoria
continua dos servicos farmacéuticos e a otimizacao da farmacoterapia (MOURA et al, 2019).

Embora existam estudos relevantes sobre o perfil de I[F em satide mental hospitalar no
Brasil, a literatura permanece limitada e necessita de aprofundamento, o que dificulta a
compreensao da realidade da pratica farmacéutica nesse contexto, tornando necessarios mais
estudos abrangentes e representativos no intuito de aprimorar a atuacdo do farmacéutico
clinico nesse cenario desafiador.

Nesse sentido, o presente estudo teve como objetivo determinar o perfil das
intervencoes farmacéuticas (IF) realizadas em unidades de internacdo de um hospital
psiquiatrico, analisando a taxa de aceitacdo, os motivos para sua recusa e a distribuicao por
profissional, com foco em intervencdes realizadas junto a médicos psiquiatricos e clinicos

gerais.

Este estudo foi conduzido por meio de uma pesquisa transversal e retrospectiva. Os
dados foram coletados a partir de uma planilha de registro de interveng¢des farmacéuticas (IF)

realizadas entre janeiro e agosto de 2024 em unidades de internacdo de pacientes adultos de
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um hospital psiquiatrico da rede estadual do Cear§, localizado em Fortaleza. Incluiram-se IF
realizadas junto a equipe médica do hospital, abrangendo médicos clinicos e psiquiatras.

Ressalta-se que as IF inclusas na amostra foram provenientes de revisdes diarias de
prescricdes médicas, mediante verificacdo de doses, interagdes medicamentosas, duplicidade
terapéutica, uso de medicamentos inadequados para o quadro clinico do paciente, dentre
outras. Foram consideradas como aceitas as interveng¢des que resultaram em alteragdes na
prescricao médica apés as recomendacgdes dos farmacéuticos junto aos médicos.

Os dados foram analisados utilizando-se frequéncia simples, com contagens absolutas e
percentuais para descrever as intervencoes farmacéuticas (IF) realizadas, a taxa de aceitacao,
os motivos de recusa e a distribuicao das IF por tipo de profissional envolvido (médicos

psiquiatras e clinicos gerais).

A partir do presente estudo, constatou-se um total 427 de IF, das quais 338 (79,16%)
das IF foram aceitas pela equipe médica, enquanto 89 (20,84%) ndo tiveram aceitacdo.
Ressalta-se que foram considerados aceitos apenas as IF que resultaram em alteragdes nas
prescricdes, bem como solicitacdo de exames laboratoriais e preenchimento ou correcao de
Laudo Médico Especializado (LME).

Aliteratura cientifica recente demonstra alta aceitagdo de IF, variando entre 70% e 90%
em sua maior parte. Coutinho e colaboradores (2020) observaram uma aceitagdo de 94,20%
das intervengdes realizadas junto a equipe médica de um hospital psiquidtrico no Distrito
Federal. Ja em um estudo realizado na Suécia, constatou-se que 82% das IF foram aceitas,
percentual que se aproxima de nosso estudo (PFISTER; JONSSON; GUSTAFSSON; 2017).

Dentre as IF consideradas como nao aceitas, 40 tiveram aceitacdo verbal, porém sem
alteracao na prescricdo, 15 foram negadas com justificativa por parte dos médicos, 14 foram
negadas sem explicacdo por parte do prescritor, enquanto outras 16, no ato da IF, o
farmacéutico foi comunicado de que a medicacdo houvera sido suspensa, ou casos de alta
médica, transferéncia para outro hospitalar ou ainda 4bito.

No que concerne ao profissional envolvido, observou-se que 277 (64,87%) das IF foram
realizadas junto a médicos clinicos, enquanto 150 (35,13%) a médicos psiquiatras. Destaca-se
que o estudo foi conduzido em um hospital com equipe de prescritores psiquiatricos, que
realizam acompanhamento continuo dos pacientes nas unidades. A equipe clinica, por sua vez,
atua em regime de demanda, atendendo intercorréncias ndo psiquiatricas e solicitacdes da

equipe multiprofissional.
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A equipe de farmacéuticos clinicos desempenha um papel crucial no cuidado ao
paciente. Através do acompanhamento nas unidades, participacio em discussoes
multiprofissionais e revisdo de prescri¢des e prontudrios, esses profissionais combinam seus
conhecimentos sobre medicamentos com a clinica do paciente, otimizando a farmacoterapia e
contribuindo para a seguranca e efetividade do tratamento.

Dentre as intervenc¢des farmacéuticas envolvendo psicotrépicos, observou-se que 149
(34,89%) das intervencoes (IFs) estdo relacionadas a essa classe de medicamentos, enquanto
as demais classes somaram 278 (65,11%). Esse resultado contrasta com o estudo de Coutinho
et al. (2021), que apontou que os psicotropicos foram os medicamentos mais envolvidos nas
intervencoes farmacéuticas, representando 74,6%. No entanto, vale ressaltar que esse estudo
ndo considerou a atuac¢do de outras especialidades médicas além da psiquiatrica no hospital.

No que se refere as intervencdes farmacéuticas (IFs) por classe farmacoldgica, os
medicamentos que atuam no sistema nervoso central destacam-se com (36,56%) IF, seguidos
pelos antimicrobianos, com 32,55%. Esse achado é corroborado pelo estudo de Coutinho et al.
(2021), que também destacou a predominancia dos medicamentos do sistema nervoso central
nas intervencgdes, especialmente os antipsicéticos, com 74,6%, enquanto os antibiéticos
ocuparam a segunda posi¢do, com 9,4% das intervengdes. E importante notar que, em nosso
estudo, ha uma diferenca percentual relativamente pequena entre as intervencées relacionadas
aos medicamentos do sistema nervoso central e aos antibiodticos.

Estudos demonstram que pacientes com transtornos mentais graves apresentam maior
risco de infec¢des respiratérias, do trato urinario e de pele, o que justifica a alta demanda por
antimicrobianos e, consequentemente, a necessidade de interveng¢des farmacéuticas para
otimizar seu uso (Gomes et al., 2016). Nesse sentido, a atuagdo do farmacéutico clinico mostra-

se essencial na promog¢do do uso racional dessa classe de medicamentos.

Este estudo destaca a importancia do farmacéutico clinico em unidades psiquiatricas,
evidenciando sua contribui¢do na otimizacao do tratamento medicamentoso e da seguranca do
paciente. A alta aceitagdo das intervengdes farmacéuticas demonstra o reconhecimento de sua
expertise pela equipe médica. A predominancia de intervengdes em medicamentos do sistema
nervoso central e antimicrobianos ressalta a necessidade de ateng¢do especial ao manejo dessas
classes em pacientes psiquiatricos, devido a complexidade do tratamento e a maior

suscetibilidade a infec¢Ges neste grupo.
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RESUMO

0 conhecimento sobre as lesdes por pressdo (LPs) advém de tempos remotos, associado a discussdo sobre sua
importancia, por se tratar de um problema de satde frequente e grave, que acomete pacientes hospitalizados e em
cuidados domiciliares. Faz parte de uma categoria de lesées que, na maioria das vezes, podem ser evitadas, implica
em altos custos para o sistema de satide e causa impacto na qualidade de vida do individuo e de sua familia. Este
estudo justifica-se pela importiancia da implementacdo da estomaterapia por ser uma especialidade da
enfermagem voltada para o cuidado de pacientes com feridas, estomas e incontinéncia, areas criticas que
requerem atencdo especializada. O presente trabalho tem por objetivo relatar a experiéncia de implantagido de um
servico de estomaterapia em um hospital psiquiatrico. Trata-se de um estudo descritivo, do tipo relato de
experiéncia, realizado entre maio e setembro de 2024 em um hospital especializado. A implementa¢do envolveu
um enfermeiro especializado em estomaterapia, em parceria com a equipe de enfermagem e a coordenacido do
hospital. As interconsultas foram realizadas via sistema de gestdo hospitalar, integrando o atendimento
especializado ao processo de cuidado. A implantac¢io do servigo reduziu significativamente os casos de tlceras por
pressao e outras lesdes de pele em pacientes psiquiadtricos. O atendimento especializado permitiu uma abordagem
preventiva, reduzindo complicacgdes fisicas e emocionais. A integragdo entre a equipe multidisciplinar e o servigo
resultou em planos de cuidados mais completos, considerando aspectos fisicos, nutricionais e emocionais dos
pacientes. A implantacdo do servigo foi uma estratégia eficaz para melhorar o cuidado de pacientes psiquiatricos,
prevenindo lesdes de pele, reduzindo complicagdes e custos. A integracao multidisciplinar e a educag¢do continua
da equipe e dos pacientes promoveram uma recuperagdo mais humanizada e completa.

Palavras-chave: Estomaterapia; Prevenc¢io de lesdes de pele; Satide mental; Pacientes psiquiatricos; Cuidados
hospitalares.

1. INTRODUGAO

A Reforma Psiquiatrica Brasileira (RPB) foi um processo de mudancas sociais complexas
que trouxe transformacdes na formacdo do profissional de enfermagem quanto aos cuidados
na saude mental. As mudancas direcionaram a enfermagem para uma nova pratica em

bY

substituicdo a institucionalizacdo e assisténcia manicomial, predominante no modelo
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psiquiatrico e biomédico de assisténcia, e avancou para o cuidado em liberdade e no territério
(SILVA, et al., 2018).

A satde mental esta intimamente ligada ao bem-estar fisico e os cuidados de
enfermagem desempenham um papel fundamental na promog¢do da sadde integral dos
pacientes. Em ambientes hospitalares especializados em satide mental, a atencdao muitas vezes
se concentra em aspectos psicolégicos e comportamentais, podendo deixar em segundo plano
cuidados essenciais relacionados a integridade da pele (CAMPOS et al.,, 2016).

Entretanto, pacientes com transtornos mentais graves podem apresentar fatores de
risco para o desenvolvimento de lesGes graves, como a mobilidade reduzida, o cuidado precario
com a higiene pessoal e o uso prolongado de medicamentos que afetam a integridade da pele
(CAMPOS et al., 2016).

0 conhecimento sobre as lesdes por pressao (LPs) advém de tempos remotos, associado
a discussdo sobre sua importancia, por se tratar de um problema de satde frequente e grave,
que acomete pacientes hospitalizados e em cuidados domiciliares. Faz parte de uma categoria
de lesdes que, na maioria das vezes, podem ser evitadas, implica em altos custos para o sistema
de saude e causa impacto na qualidade de vida do individuo e de sua familia (CAMPOS et al.,
2016).

Este estudo justifica-se pela importancia da implementacdo da estomaterapia por ser
uma especialidade da enfermagem voltada para o cuidado de pacientes com feridas, estomas e
incontinéncia, areas criticas que requerem atencdo especializada, trazendo beneficios
especialmente na prevengao de lesdes de pele, como ulceras por pressao, lesdes por contengdo

mecanica, dermatites associadas a incontinéncia e feridas cronicas.

Trata-se de um estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia, desenvolvido no periodo
de maio a setembro de 2024, em um hospital de referéncia em Saide Mental no Estado do Ceara.
O atendimento de estomaterapia foi implantado por um enfermeiro com especializagdo na area,
em parceria com a unidade clinica de internamento e a coordenagao de enfermagem.

A implementagdo do servico envolveu planejamento estratégico, integracdo com as
equipes multidisciplinares e adequacdo as necessidades dos pacientes. O primeiro passo ocorre
quando a equipe de enfermagem e os profissionais de saude identificam a caréncia de um
cuidado especializado para pacientes com lesdes de pele.

Apos a identificagdo da necessidade, é elaborada uma proposta formal a coordenacao de

enfermagem. A coordenacdo de enfermagem avalia a viabilidade do servi¢co e uma vez aprovada
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a implementacdo deste, a proxima etapa envolve a liberacdo formal por parte do corpo diretor
do hospital para o inicio do atendimento especializado via interconsultas.

As interconsultas sdo solicitadas pelos profissionais médicos ou enfermeiros que
identificam a necessidade de um cuidado mais especializado em relacdo a lesao de pele para
seus pacientes. Ao receber a interconsulta, o agendamento do atendimento é realizado no
préprio sistema. Na data e hora agendadas, o atendimento é realizado e a interconsulta é
respondida em sistema para que haja continuidade do cuidado.

A liberacdo deve ser acompanhada de uma integracao efetiva do novo servico com os
sistemas de gestdo hospitalar, permitindo a solicitagdo de consultas e o acompanhamento do

atendimento.

0 conhecimento sobre as lesdes por pressao (LPs) advém de tempos remotos, associado
a discussdo sobre sua importancia, por se tratar de um problema de satide frequente e grave,
que acomete pacientes hospitalizados e em cuidados domiciliares. Faz parte de uma categoria
de lesdes que, na maioria das vezes, podem ser evitadas. Implica em altos custos para o sistema
de saude e causa impacto na qualidade de vida do individuo e de sua familia (CAMPOS et al,
2016).

Pacientes psiquiatricos, muitas vezes, tém dificuldades em expressar desconforto fisico
e em participar ativamente do cuidado preventivo, o que os torna mais vulneraveis a lesdes de
pele. O atendimento especializado permitiu uma abordagem diferente, colaborando na
prevencdo de complicacdes que podem agravar tanto a condicdo fisica quanto a mental dos
pacientes (SANTOS et al., 2020).

Os pacientes que receberam cuidados preventivos regulares apresentaram menos casos
de ulceras por pressao, irritacdes cutaneas e outras condi¢cdes relacionadas a pele, quando
comparados aos periodos anteriores ao inicio dos atendimentos. De acordo com Silva e
Carvalho (2019), a estomaterapia é eficaz na prevencdo de lesdes de pele, especialmente em
ambientes hospitalares onde os pacientes apresentam restrigdes de mobilidade e outros fatores
de risco.

A capacidade dos profissionais em reconhecer os pacientes em risco de desenvolvimento
de LPs e a avaliacdo do estado nutricional estd entre as estratégias de prevencao de lesoes de
pele, logo foi de suma importancia a integracdao de forma eficiente com outras categorias,

ampliando a abordagem holistica no tratamento de pacientes com lesdes. Essa integracdo
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resultou em planos de cuidados mais completos, abordando ndo apenas o aspecto fisico, mas
também os fatores emocionais e nutricionais que afetam a recuperacao.

Com a implementacdo de um servico de estomaterapia, espera-se uma melhora
significativa nos indicadores de saude relacionados a lesdes de pele, reducao de complicagdes
e infeccOes, além de maior satisfacdo dos pacientes com o cuidado especializado. O servigo
também possibilita uma educagdo continua da equipe e dos préprios pacientes, promovendo a

autonomia e a melhora da qualidade de vida.

A implantacdo do servigo de estomaterapia em um hospital especializado em satude
mental demonstrou ser uma estratégia eficaz na melhoria da qualidade do cuidado oferecido
aos pacientes com lesdes de pele, especialmente aqueles em condi¢cdes de vulnerabilidade
associadas a transtornos mentais graves.

A atuacdo especializada nesse campo permitiu ndo apenas a prevencdo e tratamento
eficaz de lesdes de pele, como também a reducdo de complicagdes, infeccdes e,
consequentemente, dos custos hospitalares. A integracdo multidisciplinar reforgou a
abordagem holistica do tratamento, resultando em cuidados mais abrangentes e personalizada.

Além disso, o servico visa contribuir para a capacitacdo continua da equipe de
enfermagem, além de promover a educac¢ado dos préprios pacientes, fortalecendo a autonomia
e a prevengdo de novas lesdes. A implementacao de um servigo especializado em um ambiente
de saide mental destacou a importancia de cuidar tanto da saude fisica quanto da psicologica
dos pacientes, mostrando-se essencial para a promo¢do de uma recuperacdo mais completa e

humanizada.
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RESUMO

Estudos indicam que os medicamentos utilizados no tratamento dos transtornos mentais podem comprometer,
além do estilo de vida, o ganho de peso e a obesidade, levando ao aparecimento de diabetes mellitus, dislipidemias,
hipertensao arterial. O objetivo deste estudo foi investigar o perfil nutricional, clinico e socioecondmico de
pacientes com transtornos mentais internados no Hospital de Satide Mental Professor Frota Pinto, em Fortaleza,
Ceara. Entre maio e julho de 2013, foram realizadas avaliacdes antropomeétricas, afericdes de pressado arterial e
coletas de sangue em jejum para verificacdo da glicemia e do perfil lipidico em 161 pacientes diagnosticados com
esquizofrenia e transtornos do humor. A amostra era predominantemente composta por adultos, solteiros e com
baixa escolaridade. Os resultados revelaram que 51,6% dos pacientes se apresentavam com excesso de peso e
19,9% eram obesos, com maior incidéncia entre mulheres (p=0,012) e pacientes com mais de 40 anos. A obesidade
abdominal, um indicador de risco cardiovascular, foi significativamente prevalente (p<0,0001) nos pacientes com
sobrepeso e obesidade. Embora muitos pacientes apresentassem glicemia e colesterol normais, a obesidade
abdominal e baixos niveis de HDL-c sdo preocupantes. A relacdo entre o uso de antipsicéticos e o estado nutricional
nao foi claramente definida, sugerindo que dieta e estilo de vida podem ter um impacto significativo. O excesso de
peso foi mais comum em pacientes com transtorno do humor, e a maioria nio praticava atividade fisica. Os
resultados evidenciam um perfil nutricional e clinico de risco a satide, com varia¢des nas respostas ao tratamento
conforme idade e sexo. Conclui-se que ha uma necessidade urgente de integrar melhor os cuidados de saude
mental com os cuidados primarios para abordar comorbidades metabélicas e aumentar a conscientiza¢cdo sobre
os riscos associados ao tratamento psiquiatrico. Mais pesquisas sdo necessarias para compreender as interagdes
entre tratamento, nutri¢cdo e satide mental.

Palavras-chave: Transtornos mentais; estado nutricional; esquizofrenia
1. INTRODUCAO

0 aumento dos transtornos mentais no Brasil e no mundo, agravado pela pandemia da
covid-19, resultou em maior vulnerabilidade e problemas de saide mental (Nunes; Onocko-
Campos, 2022). Em 2019, quase um bilhdo de pessoas viviam com transtornos mentais, e o
suicidio representou mais de 1% das mortes, com 58% dos casos ocorrendo antes dos 50 anos.
Esses transtornos sdo a principal causa de incapacidade, reduzindo a expectativa de vida em 10
a 20 anos (WHO, 2022).

Estudos internacionais indicam prevaléncias de transtornos mentais variando de 32,4%

na Etiépia a 51,8% na Dinamarca, enquanto no Brasil essa taxa varia de 29,6% a 47,4%. Fatores
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genéticos, ambientais, psicoldgicos, estilo de vida e influéncias sociais afetam esses transtornos
(SILVA etal., 2018).

A esquizofrenia, um grave distirbio neurodegenerativo, afeta mais de 24 milhdes de
pessoas no mundo, causando anormalidades cognitivas, alucinagdes e delirios (Steffensen et al.,
2023). O Transtorno do humor envolve episédios de mania e depressdo, impactando
significativamente a qualidade de vida (SILVA, 2023).

Transtornos mentais estdo associados a um aumento da mortalidade por causas
naturais, como doencas cardiovasculares, exacerbadas por obesidade, tabagismo e
sedentarismo (Nyboe et al., 2019). O tratamento farmacoldgico é dividido em classes conforme
seus mecanismos de acdo, incluindo antipsicoticos, antidepressivos e estabilizadores do humor.
Antipsicéticos tipicos e atipicos podem reduzir os sintomas em até 70%, mas frequentemente
causam aumento de peso, afetando a adesdo ao tratamento e a qualidade de vida (FIRTH et al.,
2019).

Além disso, padrdes alimentares entre individuos com transtornos mentais
frequentemente incluem altas quantidades de agicar e gorduras saturadas, contribuindo para
o ganho de peso e complicacdes de saude (Aucoin et al., 2020). Diante dessas evidéncias, a
pesquisa busca investigar o perfil nutricional, clinico e socioeconémico de pacientes

psiquiatricos internados em um hospital publico de referéncia.

O estudo, de carater transversal e descritivo, com abordagem quantitativa, foi realizado
no Hospital de Saude Mental Professor Frota Pinto - HSM, referéncia para o atendimento em
psiquiatria no estado do Ceara.

A pesquisa foi realizada com 161 pacientes maiores de 18 anos, de ambos os sexos, com
doenca mental diagnosticada, e que se conseguisse contato com o acompanhante e/ou
responsavel para responder o questionario aplicado e assinasse o termo de consentimento livre
e esclarecido. A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos
da Universidade Estadual do Ceard sob n? 07516812.5.0000.5534.

A coleta de dados, realizada entre maio e julho de 2013, incluiu informagdes dos
prontudrios e medi¢des diretas dos pacientes, como dados pessoais, sociodemograficos,
clinicos, de medicacdo e varidveis antropométricas (peso, altura e circunferéncia abdominal) e
sanguineas (glicemia de jejum, colesterol total, LDL-colesterol, HDL-colesterol e triglicerideos).

O diagnostico foi classificado conforme a CID-10.
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Foram calculadas as medidas descritivas referentes as frequéncias (absolutas e
percentuais), média e desvio padrao. Foram realizados o teste t de Student para comparacao de

duas médias. Adotou-se p < 0,05 como nivel de significancia.

3. RESULTADOS

3.1. Varidveis socioeconomicas

A maioria dos pacientes avaliados tinha entre 20 e 59 anos de idade (82,6%), solteiro
(58,4%), com filhos (51,6%), predominando entre as mulheres (68,8%) (p <0,0001). A idade
média foi de 37,2 + 14,3 anos e variou de 18 a 77 anos.

Em relacdo a atividade ocupacional, foi mais frequente o desemprego (45,3%), com
diferenca significativa entre sexo, sendo maior entre as mulheres (50,0% vs 40,7%) (p = 0,04).
A escolaridade predominante foi de ensino médio ou superior (39,5%) para os homens e entre

a 42 e 82 série do ensino fundamental para mulheres (40%).

3.2. Variaveis clinicas

O diagnéstico de esquizofrenia foi o mais frequente (65,8%), tanto entre os homens
(74,1%) como entre as mulheres (56,3%). Todavia, o transtorno do humor foi
significativamente mais prevalente entre as mulheres (p = 0,001).

Algumas prevaléncias individuais diferiram estatisticamente entre homens e mulheres,
especificamente o excesso de peso, que foi mais prevalente em mulheres que em homens
(63,8% vs 39,5%, p = 0,012). A ocorréncia de baixo peso foi de 11,1% vs 8,8% e a média de IMC
foi de 24,1 + 4,8kg/m2 vs 27,2 £ 6,0 kg/m2 nos pacientes do sexo masculino e feminino,
respectivamente.

Em relacdo as doengas cronicas ndo transmissiveis, a hipertensdo ocorreu mais nos
homens (22,2%) e diabetes/hiperglicemia (25%), hipercolesterolemia isolada (6,3%) e
hipertrigliceridemia (35,0%) nas mulheres. Contudo, houve diferenca significativa entre os
sexos apenas para diabetes/hiperglicemia (p = 0,002).

Observou-se ainda, quanto ao consumo de drogas, 31,1% dos pacientes eram fumantes
no momento da pesquisa, sem diferenca significativa entre os sexos (p = 0,774). Dentre os
pacientes que eram usuarios de drogas ilicitas houve diferenca significativa entre homens e
mulheres (17,3% vs 6,3%, respectivamente, p = 0,03). A maioria dos pacientes ndo praticava

atividade fisica (86,3%).
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3.3. Correlacdo entre as varidveis clinicas e estado nutricional

Natabela 1 verifica-se que a maioria dos pacientes com idade entre 40 e 59 anos (60,4%)

e os maiores de 60 anos (57,1%) apresentavam excesso de peso (p = 0,001).

Tabela 1 - Relagio entre faixa de idade, variaveis clinicas e bioquimicas e estado nutricional de pacientes

internados com transtornos mentais, Fortaleza, Ceara.

‘s Baixo peso Eutrofia Sobrepeso Obesidade
Variavel p
Faixa de idade (ano) 0,001*
18-19 3 1,4 7,1 1,4 - -
20-39 8 0,0 2 0,0 2 7,5 8 2,5
40-59 1 1,9 20 37,7 18 34,0 14 26,4
60-77 4 28,6 2 14,3 8 57,1 - -
Classificacdo da Doenca 0,022*
Esquizofrenia (F20 a F29) 2,4 7 4.8 2 0,5 3 2,4
Transtornos dSC;)Humor (F30a 3 8 3 5.0 8 46 8 46
Outros - 0,0 5,0 5,0
Uso de medicamentos
Tipico 1 0,4 8 5,8 7 4,9 0 8,9 0,613
Atipico 5 0,0 9 8,0 3 6,0 3 6,0 0,550
Estabilizador do humor - - 10 35,7 9 32,1 9 32,1 0,111
Ansiolitico 6 8,6 34 48,6 19 27,1 11 15,7 0,147
Antidepressivo 2 1,8 10 58,8 4 23,5 1 59 0,224
Antidiabético - - 3 25,0 6 50,0 3 25,0 | 0,211*
Anti-hipertensivo 1 6,3 3 18,7 8 50,0 4 25,0 | 0,230%*
Obesidade abdominal <0,0001
Sim! - - 2 3,3 23 45,1 30 93,8
Nio 16 00,0 60 96,7 28 54,9 2 6,2
GlicemiaZ? 0,083
Normal 3 1,3 59 95,2 41 80,4 26 81,3
Elevada 3 8,8 3 4,8 10 19,6 6 18,8
Colesterol total3 0,223*
Desejavel 11 8,8 54 87,1 40 78,4 21 65,6
Limitrofe 3 8,8 7 11,3 9 17,6 8 25,0
Elevado 2 2,5 1 1,6 2 3,9 3 9,4
LDL-c* 0,138*
Desejavel 0 6,7 56 0,3 3 84,3 2 1,0
Aceitavel 3 0,0 5 8,1 7 13,7 6 19,4
Elevado 2 3,3 1 1,6 1 2,0 3 9,7
HDL-c5 0,061
Desejavel 7 43,8 28 45,2 23 45,1 6 18,8
Baixo 9 56,3 34 54,8 28 54,9 26 81,3
Triglicerideos® 0,08
Desejavel 13 81,3 50 80,6 31 60,8 16 50,0
Elevada 3 18,8 12 19,4 20 39,2 16 50,0

O diagnostico nutricional revelou uma maior prevaléncia de obesidade (p = 0,022) entre
pacientes com transtorno do humor em comparacdo aos com esquizofrenia. Nao houve

diferenca significativa no estado nutricional entre usudarios de antipsicéticos tipicos ou atipicos.

Fonte: Elaborado pelo autor.
p: teste qui-quadrado; *p: razdo de verossimilhanca.
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Entre os que usavam estabilizadores de humor, 64,2% tinham excesso de peso, enquanto 11,8%
dos que usavam antidepressivos estavam abaixo do peso.

Com relagdo ao sobrepeso e obesidade, 45,1% e 93,8% dos pacientes, respectivamente,
apresentaram obesidade abdominal conforme a circunferéncia abdominal (Cab) (p < 0,0001).
Apesar de a maioria dos pacientes obesos ter glicemia, colesterol total e LDL-c normais, 81,3%
apresentaram HDL-c abaixo do recomendado (p = 0,061). Observou-se também uma tendéncia

de aumento dos triglicerideos com o aumento do peso (p = 0,08).

Estudos mostram que pacientes com doengas mentais frequentemente tém
caracteristicas similares as do grupo analisado, como ser adulto, solteiro, com baixa
escolaridade e desempregado. A relacdo entre transtornos mentais e distirbios metabolicos é
bem estabelecida, com um aumento da gordura corporal e diminuicdo da massa muscular
associada ao envelhecimento, o que pode agravar a resisténcia a insulina (KUMAR et al, 2013).

A prevaléncia de alteragdes no perfil lipidico e triglicerideos é alta em pacientes com
transtornos mentais, elevando o risco de doengas cardiovasculares. Bressington et al. (2013)
indicam que a prescricao inadequada de tratamentos para dislipidemia e diabetes reflete a
necessidade de melhor integracdo entre cuidados primarios e saide mental.

0 excesso de peso é comum em populagdes psiquiatricas e esta associado a riscos de
saude significativos, com uma prevaléncia maior entre mulheres e uma forte associacao com
transtornos de humor (Goldstein et al., 2011). O estudo revela que 56,3% dos pacientes obesos
tém transtorno do humor, e o excesso de peso € mais frequente em pacientes com mais de 40
anos.

A obesidade pode ser exacerbada por habitos alimentares inadequados, inatividade
fisica e efeitos colaterais de medicamentos psiquidtricos. Contudo, neste estudo nao foi
encontrada uma associagdo significativa entre o tipo de antipsicético e o estado nutricional,
corroborando com o estudo de Nunes et al (2013).

Além disso, ha uma alta prevaléncia de diabetes tipo 2 e hipertensdo entre esses
pacientes. A gravidade dessas condi¢coes pode ser agravada pela falta de acesso a cuidados
médicos e pelos efeitos colaterais dos antipsicéticos, tornando o quadro clinico desses
pacientes complexo e dificil de tratar (CABRAL et al.,, 2023).

O estudo tem limitacdes, como a auséncia de um grupo controle de ndao medicados e

dados sobre adesao ao tratamento, além de nio abordar fatores hereditarios ou metabdlicos

DESAFIOS E PERSPECTIVAS NA SAUDE MENTAL



adicionais. Por ser um estudo transversal, ndo permite avaliar a progressao dos sintomas ou o

impacto a longo prazo dos medicamentos.

O estudo revela uma alta prevaléncia de obesidade e distirbios metabdlicos em
pacientes com transtornos do humor e esquizofrenia. A obesidade abdominal é comum e
aumenta o risco de doengas cardiovasculares, embora muitos pacientes apresentem glicemia e
lipidios normais. A relacdo entre o uso de antipsicoticos e o estado nutricional ndo é clara,
sugerindo que fatores como dieta e estilo de vida podem influenciar significativamente.

Destaca-se a necessidade de melhor integracdo entre servigos de saide mental e
cuidados primarios para tratar essas comorbidades. Também é crucial aumentar a
conscientizacdo sobre os riscos metabdlicos do tratamento psiquiatrico. As limitacdes do
estudo, como a falta de um grupo controle e dados sobre adesdo ao tratamento, indicam que

mais pesquisas sdo necessarias.
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RESUMO

A segurancga do paciente é uma preocupacio de saude global, considerando os problemas que causa aos sistemas
de saude mundialmente. Todos os anos, diversos casos causam prejuizos inestimaveis aos pacientes. Por isso, os
servicos de saude estdo cada vez mais focados em qualificar os seus cuidados em saude mental, através de
transformacdes importantes nos métodos de cuidado e na pratica de uma cultura de seguranca do paciente no
ambito da assisténcia e da gestdo em saude. Assim, é fundamental lembrar que mais trabalhos devem ser
construidos a fim de incentivar o surgimento de novas ac¢des referentes a gestdo de riscos na esfera dos servigos
de saude mental. O presente trabalho tem por objetivo analisar a literatura cientifica sobre seguranca do paciente
em servigcos de saude mental hospitalares por meio de uma revisao integrativa da literatura. Trata-se de uma
revisdo integrativa da literatura com busca sistematica. Para a procura dos artigos foram eleitas as seguintes
plataformas de informacgao: National Library of Medicine (PubMed) e Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (Lilacs). Apds a busca nas bases de dados 116 trabalhos foram selecionados e quatro artigos
foram escolhidos. Todas as publica¢cdes foram do Brasil, utilizaram a lingua portuguesa e os estudos utilizaram
tanto a abordagem qualitativa quanto a quantitativa no delineamento das pesquisas. Essa revisdo constatou que
os eventos adversos em saude mental, a cultura de seguranca do paciente em saiide mental e a compreensao do
significado da seguranca do paciente para a equipe multiprofissional foram os problemas mais presentes, e que
mais deve ser discutido sobre o tema.

Palavras-chave: Seguranca do Paciente; Servicos de Saide Mental; Saide Mental e Hospitais.
1. INTRODUCAO

Uma preocupacao urgente globalmente diz respeito a seguranca do paciente nos
servicos de saude. Pois, os danos aos pacientes exercem um fardo consideravel sobre os
sistemas de saude. Todos os anos, um numero inaceitavel de pacientes sofre lesdes ou morre
devido a cuidados de saude improprios (OMS, 2024).

Sendo assim, os servicos de saide tém se concentrado em oferecer cuidados em satude
focados na qualidade e na seguranca do paciente. Para se atingir esse objetivo é necessario a
mudanca nos processos de cuidado e na implementacao de uma cultura de seguranc¢a do

paciente na esfera da assisténcia e gestdo em satide (ALMEIDA; FARIA; SOUSA, 2023).
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Apesar do assunto ter ganhado espago nas discussdes atuais, a area para os cuidados em
saude mental ainda é circunscrita. Assim, é fundamental a elaboracdo de mais estudos e de
novas iniciativas a respeito da gestdo de riscos no contexto da saide mental (PINHEIRO, 2021).

Assumindo a importancia do tema, o objetivo dessa pesquisa é analisar a producado
cientifica nacional publicada na literatura sobre seguran¢a do paciente em servigos de saude

mental hospitalares mediante uma revisao integrativa da literatura.

Este estudo é uma revisdo integrativa de literatura, realizada por meio de pesquisa em
bases de dados e bibliotecas virtuais. Apesar de oferecer uma visao abrangente sobre o tema,
vale destacar que ndo abrange todas as fontes de informacgdo, pois nao se trata de uma busca e
analise sistematica dos dados. Sua importancia estd em fornecer uma atualizacdo agil dos
estudos relacionados a tematica (CAVALCANTE; OLIVEIRA, 2020).

A questdo norteadora foi: 0 que a literatura cientifica vem construindo a respeito da
seguranc¢a do paciente em servicos de sailde mental hospitalares?

Para a busca dos artigos foram escolhidas: National Library of Medicine (PubMed) e
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Satude (Lilacs). Os critérios de inclusao
foram artigos em portugués, relacionados ao assunto de investigacdo e com recorte temporal
de 10 anos. Eliminou-se artigos produzidos no exterior e relativos a seguranca do paciente na
atencdo primdria a saude, e produgdes cientificas em formatos de livros, relatorios, notas,
editoriais, monografias, dissertacoes, artigos de revisao e teses.

Na consulta aos Descritores em Ciéncias da Saude (Decs) e ao Medical Subject Headings
(Mesh), os descritores utilizados para a busca nos portais foram: “Seguranca do Paciente”,
“Servicos de Saude Mental”, “Saude Mental” e “Hospitais”, “Patient Safety”, “Mental Health
Services”, “Mental Health” e “Hospitals” e o operador booleano “and” foi o utilizado. Para a
selecdo, o primeiro passo foi a busca dos artigos nas bases de dados, com os mesmos descritores
e operadores booleanos. Na segunda etapa, foi realizada a leitura de titulos e resumos e, na
terceira, a leitura do texto completo. Ndo foi necessario submeter o estudo ao Comité de Etica

em Pesquisa, por ser uma revisao integrativa e ter utilizado fontes de dominio publico.
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Quadro 1. Expressoes de buscas utilizadas para recuperacgdo dos artigos.

BASE DE DADOS PORTAL EXPRESSOES DE BUSCA
12 busca: “PATIENT SAFETY” AND “mental health services” AND
“hospitals”
PUBMED PUBMED 22 busca: “PATIENT SAFETY” AND “MENTAL HEALTH” AND
“hospitals”

12 busca: “Seguranca do Paciente” AND “Servigos de Saide Mental”
AND “hospitais”

22 busca: “Seguranca do Paciente” AND “Satde Mental” AND
“hospitais”

Lilacs BVS

Fonte: elaboracao prépria.

3. RESULTADOS

A busca nas bases de dados identificou 116 trabalhos. Excluiu-se 34 artigos duplicados.
Na primeira fase, 82 artigos foram escolhidos para leitura de titulos, resumos e palavras-chave
e, em seguida, aplicacdo dos critérios de inclusao e exclusdo. Apds a analise, 61 publica¢des
foram rejeitadas. Na segunda etapa, 21 publicacdes foram elegiveis para leitura do texto
completo, e 17 artigos foram descartados por ndo abordarem a tematica da investigacdo. Ao
fim, quatro artigos foram selecionados. A Figura 1 descreve o fluxograma dos artigos

selecionados.

Figura 1. Fluxograma de identificacao, selegao, elegibilidade e inclusao dos artigos.

Publicacdes
identificadas nas bases de dados
v s o .| (a°116) LILACS (a=40);
| f |2

Publicagdes

removidas por duplicidade (n=34)

l

- Publicagtes Publicagdes excluidas
selecionadas para leitura de titulos ‘ apos leitura de titulos e resumos

l

m Publicagdes elegiveis > Publicagdes excluidas
para leitura na integra (n=21) apos leitura na integra (n=17)

l

- | Amostra final (n=04)

Fonte: elaboragdo prépria.

No quadro (Quadro 2), foram descritas as bases de dados, peri6édico, ano de publicacao,
autores, pais, idioma, titulo do artigo, objetivos e principais resultados.
Do total de publicacdes incluidas nessa revisdo (n = 4), o mais antigo foi em 2018; e o

mais recente, em 2022. Todas as publica¢des foram do Brasil. Logo, o idioma predominante das
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publicacdes foi a lingua portuguesa. Quanto aos aspectos metodolégicos, metade dos estudos

utilizou a abordagem qualitativa e a outra metade abordagem quantitativa no delineamento

dos estudos.

Quadro 2. Descrigdo dos artigos que compdem a amostra da revisdo integrativa segundo a base de dados,
periddico, ano de publicacdo, autores, pais, idioma, titulo do artigo e objetivo.

BASE DE
Ne DADOS / AUTOR | PAIS /IDIOMA TITULO OBJETIVO RI:EII;IIIJ\IL(':IEXADISS
PERIODICOS
Descrever os
eventos Destacaram-se
Eventos adversos eventos adversos
Lilacs/ Tavares adversos em presentes na medicamentosos,
1 | EscolaAnna | etal Brasil/Portugués | uma unidade de | internacdo além de danos
Nery (2022) internag¢do psiquidtrica, relacionados a
psiquiatrica. analisando-osa | agressividade do
luz da teoria do paciente
erro humano.
Compreender o A seguranca do
Seguranca do significado da paciente
paciente em seguranca do psiquiatrico
Lilacs/ Rev Oliveira, uma uni(ilade de | paciente para abran.gAe .
2 | Esc Enferm Toledo Brasil/Portugués 1nt.err%e’1(;a.o uma equipe experiencias (.1e
USP (2021) ps1qqlatr1ca em mult1prof1§510nal gestao~ de equipe e
hospital geral: de uma unidade | questdes relativas
estudo psiquiatrica de a composicio
fenomenoldgico. | um hospital organizacional e a
geral. estrutura fisica.
A cultura de
Analisar a seguranca foi
Cultura de percepgao de considerada
seguranga do profissionais de | fragilizada, com
paciente: enfermagem destaque as
. Sanchis percepcao de sobre a cultura percep¢des mais
3 Lilacs/ Rev etal. Brasil/Portugués | profissionais de | de seguran¢ado | negativas para as
Bras Enferm. . o ) ~
(2020) enfermagem em | paciente em trés | dimensdes
instituicoes de institui¢oes “Abertura para as
alta hospitalares de comunicagdes” e
complexidade. alta “Respostas ndo
complexidade. punitivas aos
erros’.
O resultado de
cultura de
seguranca foi
Cultura de. Avaliar a cultura abiixo d(i)
. Oliveira seguranga: de seguranca do | recomendado,
Lilacs/ Rev . ~ | percepgdo dos . o
4 Bras Enferm. etal. Brasil/Portugués profissionais de paciente em um | indicando a
(2018) servigo de satide | necessidade de

saude em um
hospital mental

mental.

desenvolvimento
desse preparo nos
hospitais de saide
mental.

Fonte: elaboragdo prépria.
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A seguranca do paciente centra-se em incidentes nao intencionais ou inesperados que
poderiam ter causado ou levaram a danos para um ou mais pacientes que recebem cuidados de
saude. Métodos tradicionais de seguranca do paciente, como andlise de causa raiz, notificagdo
de incidentes e gestdo de riscos, sdo usados para compreender e reduzir erros clinicos e danos
evitaveis (QUINLIVAN, 2020).

Porém, em relacdo a satide psiquica seria essencial tornar a cultura de seguranca uma
prioridade, padronizando a terminologia, as praticas e as politicas em toda a saude mental
(Dewa et al., 2018). Por isso, é vital estabelecer uma cultura de seguranca do paciente para essa
populacdo e incorpora-la em todos os niveis de organizac¢do, incluindo a ado¢do de uma
abordagem de nivel sistémico, incentivando a notificagdo e a comunicagdo abertas,
considerando a perspectiva do paciente/cuidador e eliminando a discriminagdo e o estigma que
acompanham os pacientes com transtornos mentais (BRICKELL; MCLEAN, 2011).

Outra forma de abordar a seguranca do paciente de sadde mental se concentra no
trabalho na pratica, que busca compreender melhor como os profissionais prestam cuidados
de saude mental de boa qualidade em sistemas dinamicos em tempo real. O foco esta na
interagdo entre os cuidados ao paciente, os contextos ambientais e a cultura dos cuidados de
saude mental (QUINLIVAN, 2020).

Na Saudde Mental, é fundamental considerar que o publico acolhido possui
particularidades que podem favorecer a ocorréncia de incidentes perigosos ao paciente, como
autoagressao, violéncia e suicidio. Por isso, acdes para melhorar a estrutura fisica, o
quantitativo de profissionais de saude e a organizacdo dos servicos que sdo capazes de provocar

riscos a seguranca do paciente sao imprescindiveis (VANTIL et al., 2020).

Esta revisdo integrativa da literatura identificou que os eventos adversos em saude
mental, a cultura de seguranca do paciente em satide mental e a compreensao do significado da
seguranca do paciente para a equipe multiprofissional como os problemas mais recorrentes.
Nesse sentido, a seguranca do paciente revela-se como um desafio, devido a baixa
problematizacdo de ocorréncia de eventos danosos nas rotinas dos servicos de sailde mental.
Por isso, é essencial incentivar e fortalecer a cultura de seguranca do paciente, comegando pela

identificacdo correta do paciente, comunicacdo efetiva entre os profissionais de saudde,
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ambiente tranquilo para o paciente e a prevencdo de evasdes e situagdes que envolvam

violéncia.
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RESUMO

O presente artigo versa sobre as atividades, oficinas terapéuticas e grupos de orientacdo parental, realizados no
ambulatdrio geral do Nucleo de Atencdo a Infancia e a Adolescéncia (NAIA), que integra o Hospital de Saude Mental
Professor Frota Pinto (HSM). Os grupos tém como objetivo ofertar apoio aos participantes de forma terapéutica,
no qual, ao experimentarem um espago para se expressarem livremente, podem compartilhar sentimentos de
pertencimentos e de identificacdo. Além de proporcionar espago de acolhimento e de apoio aos pais, responsaveis
e pacientes, é fundamental para o desenvolvimento emocional e social do individuo. Trata-se de um relato de
experiéncia elaborado a partir das intervencdes desenvolvidas nos grupos de pacientes e responsaveis
acompanhados pelo ambulatério geral do NAIA que acontece semanalmente de forma presencial, em média 12
participantes de ambos os géneros, permitindo a discussdo de questdes especificas e a exploracdo de diferentes
perspectivas. Nesse contexto, as atividades realizadas favorecem estratégias eficazes no manejo de
comportamentos inadequados, na promoc¢do do autoconhecimento, autocuidado, além de engajamento dos
participantes, promovendo interacdo e possibilidade de generalizagio dos ganhos adquiridos. Os resultados
observados indicam que as informacdes fornecidas por profissionais especializados sio relevantes no processo de
compressdo e na construgao de estratégias no cuidado com os pacientes, especialmente em situagdes de crise. As
atividades conjuntas tém um papel significativo no desenvolvimento e crescimento dos usudrios. Em conclusao, a
interacdo promovida entre os participantes é essencial para fortalecer a qualidade das relagdes/vinculos,
impactando positivamente as questdes emocionais, sociais e cognitivas. Portanto, é imprescindivel que os
pais/responsaveis recebam apoio e orientacdo adequados, a fim de criar um ambiente que favoreca informagoes,
que favoregcam um melhor entendimento sobre o desenvolvimento de seus filhos.

Palavras-chave: Criancas; Adolescente; Psicoeducagdo; Orientagdo parental
1. INTRODUCAO

O Nucleo de Atencado a Infancia e a Adolescéncia (NAIA) integra o Hospital de Saude
Mental Professor Frota Pinto (HSM) desde marco de 2005, atuando com uma equipe
multidisciplinar. Seu objetivo é sustentar o tripé de ensino, pesquisa e extensao, posicionando-
se como um servico de referéncia no atendimento multidisciplinar a criancas e adolescentes
com transtornos do neurodesenvolvimento. O NAIA desenvolve atividades assistenciais e
educativas em parceria com a Residéncia Médica, promove pesquisas e favorece a educacao

continuada nas areas correlatas, incluindo estagios curriculares.
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Levando em consideracao esses aspectos, o NAIA busca compreender a crianga e o
adolescente em sua totalidade e nos multiplos contextos, visando promover um
desenvolvimento adequado dentro de uma abordagem biopsicossocial. O nucleo divide-se em
ambulatdérios especializados e conta com equipe multiprofissional composta por psicélogas,
psiquiatras, assistentes sociais, residentes de psiquiatria, residentes de psiquiatria da infancia,
residentes de pediatria e estagiarios de psicologia. O ptblico-alvo do NAIA abrange criangas e
adolescentes de 2 a 18 anos com diversos transtornos, incluindo depressao grave, transtorno
afetivo bipolar, transtornos alimentares, transtornos de aprendizagem, transtorno de
ansiedade generalizada (TAG), transtorno de estresse pos-traumatico (TEPT), transtorno do
espectro autista (TEA) e transtorno obsessivo-compulsivo (TOC). A abordagem integrada é
essencial para atender as necessidades complexas dessa populagdo bem como o seu contexto.

O contexto familiar influencia significativamente o processo de desenvolvimento infantil
e o0 modo como as familias vivenciam as etapas evolutivas da vida influencia na maneira de
enfrentamento as diversidades que intervém nas relagdes parentais. Assim, os estudos voltados
as praticas parentais e os meios de aprendizagem para melhor entender as relacdes possuem
consideravel relevancia social.

A constatacdo de que praticas educativas parentais e habilidades sociais educativas
atuam como fatores de protecdo ao desenvolvimento socioemocional do individuo tem
estimulado a implementacdo de programas de intervencao voltados para o desenvolvimento
dessas competéncias parentais, através de grupos inclusive na sala de espera (GOMIDE, 2003).

A habilidade dos pais em conhecer e auxiliar no entendimento das necessidades de seus
filhos, orientando e apoiando, tanto nos ganhos quanto nas perdas, e proporcionando emogoes
positivas, pode revelar o grau do desenvolvimento de confianga e boa vontade para relacionar-
se com os outros através de meios positivos (Caballo et al.,, 2004). Atitudes arbitrarias e
inconsistentes de falta de afeto e cobranca exacerbada denunciam, provavelmente, o
surgimento de problemas que, uma vez emergidos, alimentardo a frustra¢do, o medo, a agressao
ou altos niveis de ansiedade nas criangas. Sendo que as diferentes formas de cuidado utilizadas
pelos pais/responsaveis, podem estar correlacionadas tanto com o desenvolvimento saudavel
da crianga como podem vincular-se ao desenvolvimento de comportamentos antissociais.

A familia proporciona o primeiro e mais importante contexto social, emocional,
interpessoal, econdmico e cultural para o desenvolvimento humano. Como resultado, as
relacdes familiares tém uma profunda influéncia sobre o bem-estar das criancas e de todos
aqueles que compdem o nucleo familiar. Pensando nessa problematica, busca-se meios de

orientar as relacdes parentais por meio da técnica de treinamento de pais/responsaveis
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embasada na abordagem cognitivo-comportamental e sistémica, cujo objetivo principal
consiste em identificar padrdes de comportamento, mudando a énfase da familia dos
comportamentos disruptivos, indicando, a partir disso, ferramentas para alterar essas

percepgdes de forma positiva (PRAZERES; SOUZA; FONTENELLE, 2007).

Trata-se de um grupo descritivo/reflexivo, do tipo relato de experiéncia, elaborado a
partir da vivéncia do profissional/psic6loga e dois discentes do curso de Psicologia, durante o
estagio curricular no Nucleo de Atencdo a Infancia e a Adolescéncia (NAIA), o grupo sala de
espera e educacdo parental, foco deste trabalho, trata-se de um grupo aberto, semanal, voltado
para o manejo de informacdes e a interagdo dos pacientes e familiares usuarios do ambulatério
Geral, com diagndsticos diversos e recentes, favorecendo a troca de experiéncias e a reflexao.
Por se tratar de um relato de experiéncia nao foi necessaria a submissdo e aprovacao pelo
Comité de Etica em Pesquisa. Participam dos grupos em torno de 12 participantes, com duragio
aproximada de 2 horas cada encontro. A atividade do grupo de sala de espera é realizada
semanalmente, com o objetivo de instrumentalizar os pais/responsaveis sobre diversos temas,
além de esclarecer duvidas e curiosidades relacionadas aos diferentes transtornos presentes
nos usuarios do NAIA. Os temas abordados foram adaptados conforme as necessidades
identificadas durante os atendimentos, a saber: Importancia do brincar na infancia e
adolescéncia, contacdo de historias, regulacdo das emocoes, existe diferenca entre birra e crise?
Garantias de direitos e a importancia do autocuidado.

Inicialmente, as discussdes ocorrem em uma roda de conversa entre os
pais/responsaveis e a equipe de psicologia, permitindo que os responsaveis compartilhem suas
duvidas e experiéncias no cuidado dos pacientes. Em seguida, nas oficinas, sdo realizadas
atividades ludicas destinadas aos pacientes e responsaveis, com o intuito de promover a
socializacao, a coordenagdo motora, a linguagem e a vinculagdo com o terapeuta. As oficinas
para confeccdo de massinha de modelar, slime, garrafinha da calma, oficina de pintura em gesso
e contacdo de histoérias, sdo realizadas mais de uma vez ao més, tendo em vista a dinamica de
rotatividade do ambulatério, de forma que todos os usudrios do ambulatério sejam
comtemplados. Os aspectos discutidos sdo explorados durante as atividades ludicas,
proporcionando aos responsaveis ferramentas praticas para lidar com diversas situagdes
aversivas. Através da ludoterapia, os pais aprendem a diferenciar crises emocionais de

comportamentos tipicos de birra e a entender a funcionalidade do brincar. Dessa forma, as

DESAFIOS E PERSPECTIVAS NA SAUDE MENTAL



atividades sdo projetadas para apoiar os pais/responsaveis no convivio diario com seus filhos,

oferecendo orientagdes que facilitam a gestdo das dindmicas familiares.

Os grupos de educagdo parental tém demonstrado respostas significativas em diversas
areas. Percebe-se, que um dos beneficios da formagao do grupo esta relacionado as mudangas
de comportamentos considerados indesejados, bem como o desenvolvimento das habilidades
sociais parentais e infantis (Coelho & Murta, 2017; Marsh et al., 2020). De acordo com Borelli
(2019), os pais enfrentam dificuldades em transmitir valores, limites e normas de conduta que
possam favorecer a insercdo social e facilitar a vida em grupo de seus filhos. Diante disso, a
orientagdo e partilha em grupo auxilia nessa demanda, trazendo uma realidade que nao é s6
Unica e exclusiva de algumas familias (Garcia & Grau, 2017). Dessa forma, faz parte de um
contexto social que se refere as mudancas nas relagdes familiares ao longo do tempo e que
atinge a todos, em especial aqueles que ndo possuem um repertério variado e nem a
possibilidade de ouvirem e serem ouvidos.

A pratica de escuta ativa, por exemplo, permite que as criancas e adolescentes
expressem suas emocgoes e preocupagoes, o que é fundamental para o desenvolvimento da
inteligéncia emocional (Ferreira, 2022). Dessa forma, pais que se envolvem ativamente na
educacdo e nas atividades diarias de seus filhos tendem a fomentar habilidades cognitivas,
como a resolucao de problemas e o pensamento critico, favorecendo a compreensao e as
consequéncias de suas a¢des, promovendo um senso de responsabilidade e autocontrole. Nesse
sentido, a capacidade de lidar com frustracdes e adversidades, adquirida em um ambiente
parental positivo, é fundamental para a formagao de adultos equilibrados e adaptaveis.

Além disso, a orientagdao parental contribui para o fortalecimento da autoestima e da
resiliéncia dos individuos. Quando os responsaveis oferecem apoio emocional e
reconhecimento de suas potencialidades, as criangas se sentem valorizadas e mais preparadas
para enfrentar desafios e adversidades (PRAZERES; SOUZA; FONTENELLE, 2007).

Vale ressaltar que um acompanhamento adequado ndo apenas favorece o
desenvolvimento saudavel, mas também estabelece bases sélidas para o futuro. Ao cultivar
habilidades sociais, emocionais e cognitivas, os pais/responsaveis preparam suas criangas e
adolescentes para se tornarem adultos confiantes e equilibrados, capazes de contribuir
positivamente para a sociedade. Portanto, a orientacao parental deve ser vista como uma
prioridade, refletindo seu impacto duradouro na formac¢do de individuos saudaveis e

resilientes.

DESAFIOS E PERSPECTIVAS NA SAUDE MENTAL



Os dados apresentados descrevem a importincia e relevancia dos grupos
implementados no ambulatério geral do NAIA, a partir de andlise dos dados e contetudos
ministrados, foi possivel observar que os grupos de orientacao parental e as oficinas foram
praticas comuns no ambulatério, revelando assim, a importancia dos grupos para o servigo.
Desta forma, reafirma-se a importancia das praticas grupais na vivéncia de pais/responsaveis
e usuarios do servico. Diante da diversidade de possibilidades no trabalho com grupos e os
beneficios que esta intervengao traz aos usuadrios, este relato ndo esgota a tematica, porém, abre
possibilidade para novos estudos e contribui¢cdes para o meio académico.

Assim, aponta-se a orientagdo de pais/responsaveis como uma possibilidade bastante
eficaz para problemas de relacionamento entre pais/responsaveis e filhos. Desse modo, pode-
se assegurar que este processo consiste, atualmente, em uma alternativa para mudangas na
educacdo parental, ja que pais poderdo ser adequadamente orientados e incentivados a
estabelecer relacdoes saudaveis com seus filhos. Por fim, sugere-se que sejam realizados mais
estudos nesta area bem como um maior investimento em grupos, em especial no periodo pos
diagnostico, pois por ser um momento de grande sensibilidade e incertezas também é um
momento em que os responsaveis estdo expostos ao novo, necessitando de mais cuidados,
apoio e informacodes, que favorecam um melhor entendimento sobre o desenvolvimento de seus

filhos.
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RESUMO

0 Transtorno Obsessivo Compulsivo (TOC) caracteriza-se pela presenca de obsessdes e compulsdes, enquanto o
Transtorno de Ansiedade Generalizada (TAG) é caracterizado pela presenca de preocupacgdes excessivas e
ansiedade elevada. Estudos apontam comorbidade frequente entre TOC e de TAG, pelo fato de ambas
apresentarem sintomas de ansiedade, provenientes das obsessoes e preocupacdes, além de afetarem a qualidade
de vida dos acometidos por essas psicopatologias. Este artigo teve como objetivo, portanto, relatar a experiéncia
com um grupo para pacientes com transtorno obsessivo-compulsivo e com transtorno de ansiedade. Trata-se de
um relato de experiéncia elaborado a partir das interveng¢des desenvolvidas no grupo de pacientes acompanhados
pelo Nicleo de Transtornos Ansiosos, do ambulatério do Hospital de Satide Mental Dr. Frota Pinto, que acontece
quinzenalmente de forma presencial, em média 15 participantes de ambos os géneros e idade entre 18 e 70 anos,
com duragdo de 2 horas cada grupo, permitindo a discussdo de questdes especificas e a exploracio de diferentes
perspectivas. As interven¢des demonstraram que a modalidade de grupo possibilitou o compartilhar de
informagdes, a troca de experiéncias, o apoio mutuo, o sentimento de pertencimento, contribuindo para um maior
engajamento no tratamento. A participagdo em grupo para pacientes com TOC apresenta resultados positivos,
como a eficicia na redug¢do dos sintomas e com menor custo/efetividade, principalmente, quando se utiliza a
abordagem da Terapia Cognitiva Comportamental. E possivel considerar que a modalidade de grupo representa
um recurso terapéutico fundamental para o tratamento do TOC, sendo a TCC em grupo, essencial para um melhor
atendimento e suporte aos pacientes com TOC acompanhados pelo NUTA do HSM.

Palavras-chave: Transtorno Obsessivo Compulsivo; Grupo; TCC; Recurso Terapéutico.
1. INTRODUCAO

Os transtornos ansiosos representam uma parcela significativa das doengas
psiquiatricas, sendo caracterizados por sentimentos intensos e persistentes de ansiedade e
preocupacdo, comprometendo a saude fisica e emocional dos individuos e impactando na
qualidade de vida (Niederauer et al., 2007). J4 o Transtorno Obsessivo Compulsivo (TOC) é
considerado um dos mais graves e incapacitantes (Cordioli, 2014a). Caracteriza-se por
obsessdes (pensamentos, imagens etc.) ocasionando sofrimento intenso, e para aliviar a
ansiedade sdo realizadas compulsdes (rituais e atos mentais) (RIBEIRO; PASSOS; CARVALHO,
2021).

0 tratamento envolve a medicacao e a psicoterapia. Os inibidores seletivos de recaptacao

de serotonina (ISRS) e os antidepressivos triciclicos, tém sido eficientes no controle dos
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sintomas. No entanto, a psicoterapia desempenha um papel fundamental, ajudando os
pacientes a compreender e lidar com as obsessdes e compulsdes (Mercadante, et al., 2004).
Além da psicoterapia, a participagdo em grupos tem se mostrado eficaz, uma vez que os
participantes encontram um espago seguro para partilhar suas vivencias, criando senso de
pertencimento e apoio mutuo (Prazeres; Souza; Fontenelle, 2007). O senso de
responsabilidade, o aumento da autoestima e o aprendizado coletivo, sdo questdes vivenciadas
nos grupos e essenciais uma vez que o grupo pode incentivar o0s participantes a se
comprometerem com o processo de acompanhamento e tratamento. Além disso, a terapia
grupal pode ser uma ferramenta essencial para a superacdo dos desafios emocionais,
oferecendo espaco de apoio e compreensao.

Nesse sentido, pesquisas apontam escassez de estudos no tratamento grupal para
pacientes com TOC e TAG (Rodrigues, 2008). Diante do exposto, constatou-se a importancia de
divulgar sobre a eficacia do grupo no tratamento do TOC e TAG. Com isso, o objetivo geral desta
pesquisa foi relatar a experiéncia com um grupo para pacientes de um ambulatério de
transtornos ansiosos, predominantemente composto por TOC e, como especificos, descrever as
intervencgdes desenvolvidas no grupo e refletir sobre a eficacia dessa modalidade no tratamento

do TOC.

Trata-se de um estudo descritivo/reflexivo, do tipo relato de experiéncia, elaborado a
partir da pratica profissional e da vivéncia de estagiarias no Nucleo de Transtornos Ansiosos
(NUTA), ambulatorio do Hospital de Saude Mental Dr. Frota Pinto (HSM). O grupo do NUTA,
foco deste artigo, trata-se de um grupo aberto, quinzenal e presencial, voltado para o manejo
de informacgdes e a interacdo dos pacientes com ansiedades semelhantes, favorecendo a troca
de experiéncias e a reflexdo. Participam em média 15 participantes entre usudarios e familiares
de ambos os géneros e idades entre 18 e 70 anos, com duracao de 2horas cada grupo. Dentre
os transtornos ansiosos, o TOC é um dos prevalentes no grupo, assim como, no ambulatério do
NUTA, existindo em média 100 pacientes com TOC. O referido relato se fundamentou nas
intervencoes de psicoeducacdo realizadas no grupo, de demandas percebidas pela equipe
multiprofissional do referido ambulatério. Por se tratar de um relato de experiéncia nao foi

necessaria a submissao e aprovacao pelo Comité de Etica em Pesquisa.
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As intervengoes do grupo foram de natureza informativa, reflexiva e de suporte, além de
vivéncias especificas, planejadas para possibilitar o acesso a informag¢do numa linguagem
acessivel, a troca de vivéncias e motivagdes, o apoio mutuo e o didlogo entre pacientes e
profissionais de saude. As principais técnicas interventivas utilizadas foram a psicoeducacao e
técnica comportamental de exposicdo por serem capazes de proporcionar a instrumentalizacdo
dos pacientes pelo conhecimento, o que reduz os sintomas ansiosos e os riscos de recaidas
(Oliveira et al., 2018; Gomes; Ferreira; Quesada, 2024). As intervengdes grupais consistem em
palestras breves sobre diversas tematicas por parte da psicéloga e/ou das estagiarias, com o
objetivo de facilitar o processo de aprendizagem e o engajamento dos pacientes, bem como
adesdo ao tratamento para além do tratamento farmacologico (Oliveira et al, 2018). Além de
vivéncias com técnicas especificas de abordagem comportamental e sistémica. No 12 encontro,
os participantes foram psicoeducados, sobre a adesdo ao tratamento, por ser um processo em
que estdo sujeitos a diversas variaveis que podem influenciar sua continuidade ou
descontinuidade, de modo que facilitar a adesdo e aderir ao tratamento sdo desafios que exigem
atencdo continua (Silveira; Ribeiro, 2005). Houve relatos sobre o esquecimento de
medicamentos, o uso em outros hordrios e a interrup¢do do tratamento farmacolégico com a
melhora dos sintomas. Ressaltou-se sobre as consequéncias dessas atitudes e aimportancia dos
pacientes se apropriarem do seu tratamento. O acolhimento e as informagdes da equipe
acrescido do relato dos pacientes aderentes ao tratamento serviram como estimulo para novas
atitudes dos ndo aderentes, fato que foi possivel observar ao final do grupo e no atendimento
individual, devido as falas voltadas para um maior comprometimento com o tratamento.

No 22 encontro ocorreu a psicoeducacdao emocional através da dindmica do bingo das
emocdes. A psicoeducagdo emocional é uma ferramenta de aprendizagem que atua de maneira
preventiva, ajudando os individuos a compreender suas proprias emocgdes e utiliza-las
produtivamente (Galdino et al., 2022). Considerando a variedade de emoc¢des adversas que
acompanham o TOC, os individuos costumam apresentar reatividade as emocgdes, supressao
emocional, falta de conhecimento e compreensdo das emocoes e dificuldade em controlar
impulsos com emog¢des desagradaveis (Costa, 2015). No geral, o bingo das emocdes possibilitou
a nomeacao e a diferenciacao das emogdes e que os participantes entrassem em contato com
suas emogoes e dificuldades emocionais. No 32 encontro, foi realizada a psicoeducacao do
autocuidado, fundamental para promoc¢do da saude mental e da qualidade de vida. Perguntados

» o«

sobre o que era o autocuidado, surgiram definices como: “cuidar de vocé mesmo”, “um ato de
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amor” e “se tratar bem”. O autocuidado se refere a um conjunto de acdes que o proprio individuo
executa em seu beneficio para a manutencdo da vida e do bem estar (Ferreira et al., 2022).
Durante a apresentacao de slides, os participantes conheceram sobre os tipos de autocuidados
e atividades para melhorar cada um. Uma das pacientes reconheceu seu déficit no autocuidado
fisico ao comentar que passava cinco dias sem lavar o cabelo. Uma segunda apresentou para os
demais a técnica de relaxamento que fazia (autocuidado mental). O desenvolvimento da
consciéncia para o autocuidado também é um fator terapéutico e educativo que reforca a
adesdo ao tratamento (Silveira; Ribeiro, 2005).

No 42 encontro, realizou-se a psicoeducac¢do sobre o TOC, a fim de ensinar estratégias
terapéuticas para lidar com os sintomas do TOC, favorecer um papel ativo diante do
adoecimento e, assim, melhorar a qualidade de vida. A psicoeducagdo em saide mental
possibilita compreender sobre a prépria condicdo mental e o autoconhecimento das
potencialidades, de modo que o individuo adquire competéncias para lidar com o transtorno, o
que influencia positivamente as suas emoc¢des, o seu comportamento, as praticas de
autocuidado e a adesdo ao tratamento (Godoy et al, 2022). Na intervencgdo, os participantes
foram incentivados a conceituar o TOC, surgiram respostas como: “prisdo mental” e “conviver
com um passageiro indesejado”. Informamos, portanto, sobre os tipos de obsessdes e
compulsdes, gerando uma participacdo intensa dos pacientes, que relataram conviver com os
mais diversos tipos de TOC (checagem, simetria, limpeza, religioso, colecionismo e etc.). Esse
compartilhamento proporcionou que os participantes se identificassem com o grupo e
relatassem sobre o estigma e a vergonha que sentiam nos ambientes sociais, devido as pessoas
ndo compreenderem o TOC. Ou seja, 0 momento no grupo promoveu a diminui¢do da vergonha
e do isolamento que sentiam, devido a sensac¢do de pertencimento.

A partir dos resultados, foi possivel observar que a participagdo em um grupo
proporcionou aos pacientes com TOC um ambiente seguro e de suporte, no qual puderam
compartilhar suas experiéncias, dificuldades e alternativas para supera-las, permitindo que se
sentissem compreendidos e aceitos. De acordo com Cordioli (2002), o tratamento do TOC em
grupo oferece algumas vantagens adicionais em relagdo ao tratamento individual, como: o
apoio e a coesao no grupo, através do envolvimento dos participantes nas discussoes,
estimulando e apoiando os demais, no encorajamento e no compartilhar de informacoes e
experiéncias que possibilita os participantes perceberem que possuem o mesmo problema,
diminuindo o isolamento, a vergonha e o estigma que, em geral, acompanham os portadores do

TOC (CORDIOLI, 2002).
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Desse modo, a combinac¢do do tratamento farmacolégico, psicoterapia e a participacao
em grupos terapéuticos, seria uma maneira mais abrangente e eficaz para abordar todas as
dimensdes desse transtorno complexo (Prazeres; Souza; Fontenelle, 2007). Os referidos
autores ressaltam, inclusive, a importancia do grupo para recuperac¢do dos pacientes com TOC.
Ademais, observou-se na literatura cientifica uma vasta referéncia a eficacia da Terapia
Cognitiva Comportamental no tratamento do TOC, seja individualmente ou em grupo

(RODRIGUES, 2008; CORDIOLI, 2014B; BEHENCK, 2015; GOMES et al.,, 2024).

A partir das evidéncias apresentadas, fica claro que a modalidade do grupo desempenha
um recurso terapéutico fundamental no tratamento e na recuperacgao dos pacientes com TOC,
proporcionando um ambiente seguro e de apoio, onde os individuos podem compartilhar suas
experiéncias, desafios e sucessos. A troca de informacdes e estratégias entre os membros é
valiosa, permitindo que os pacientes aprendam uns com os outros e se sintam compreendidos
e aceitos. A participagdo em grupos complementa o tratamento medicamentoso e a psicoterapia
individual, abordando todas as dimensdes do transtorno. Por fim, a continuidade e expansao de
um grupo de TCC para o TOC seria essencial para garantir um melhor atendimento e suporte

aos pacientes com TOC acompanhados pelo ambulatério do NUTA do HSM.
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RESUMO

O Projeto Terapéutico Singular (PTS) é uma estratégia trabalhada no campo da saude mental, no qual visa
fortalecer o cuidado, tracando caminhos para o tratamento do usuario, com geracido de vinculos entre os participes
e em consonancia com as politicas publicas ao trabalhar o atendimento integral, universalidade e humanizacio. £
durante o planejamento do cuidado individualizado, que surgem novos caminhos e estratégias para compartilhar
com usuario e familia, estimulando a adesio e responsabilizacdo do plano terapéutico. O PTS é individualizado,
nido se restringindo a problemas relacionados a patologia somente ou ao tratamento farmacolégico, mas engloba
todo o contexto do cuidado com o individuo. Objetivou-se descrever a experiéncia exitosa na construcdo de um
PTS para usuario do servico de um Hospital Dia. Trata-se de um relato de experiéncia, elaborado a partir da
vivéncia do profissional enfermeiro, durante o primeiro semestre de 2024, a partir da consulta de enfermagem em
um hospital referéncia em Psiquiatria, no Ceara. O publico-alvo foi usuario em sofrimento psiquico com dificuldade
na adesdo ao tratamento. Durante a consulta de enfermagem, foi identificado usuario com transtorno psiquico,
apresentando higiene corporal prejudicada e dificuldade na adesao a terapia medicamentosa, frequentemente
esquecendo os horarios das medicagdes e reduzindo a dosagem. O estudo evidenciou as diversas dificuldades
enfrentadas por pessoas com transtorno psiquico, destacando que os contextos do paciente e do servigo impactam
consideravelmente na continuidade do acompanhamento terapéutico, podendo agravar o quadro de satide. A
consulta de enfermagem em saide mental é crucial para a adesdo ao tratamento e acompanhamento continuo dos
usuarios, assim como o PTS, ambos tém a finalidade de atender a necessidade do usuario.

Palavras-chaves: Consulta de enfermagem; Transtorno psiquico; Projeto terapéutico singular
1. INTRODUCAO

O Projeto Terapéutico Singular (PTS) é uma estratégia trabalhada no campo da saude
mental, no qual visa fortalecer o cuidado, tragando caminhos para o tratamento do usuario, com
geracao de vinculos entre os participes e em consonancia com as politicas publicas ao trabalhar
o atendimento integral, universalidade e humanizacdo (Baptista, 2018). E durante o

planejamento do cuidado individualizado, que surgem novos caminhos e estratégias para
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compartilhar com usudrio e familia, estimulando a adesdo e responsabilizacio do plano
terapéutico.

O PTS é uma ferramenta facilitadora de agdes em saude, uma vez que designa, organiza
e constréi o processo do cuidado, proporcionando autonomia e colaborando com a nogao de
corresponsabilidade, pois é através de uma comunicacdo entre equipe multiprofissional,
usudrio e familiar, considerando as peculiaridades de cada sujeito, articulando um conjunto de
acOes para atender as necessidades de satde, trabalhando um cuidado horizontalizado com
compartilhamento de saberes e responsabilidades (BRASIL, 2007).

O PTS como dispositivo de intervencao, trabalhado em um espaco coletivo, gerador de
discussdes e reflexdes acerca do plano de cuidados, corrobora para uma visdo holistica,
compreendendo o ser humano em sua totalidade, além de proporcionar interacdo e conexao
com todos os envolvidos. No campo da saide mental, na pratica profissional é possivel
identificar diversas familias e pacientes sem a orientagcdo necessaria para o manejo das crises e
o tratamento dos transtornos psiquicos e por vezes, o paciente é negligenciado por seus
familiares ou pares compreendendo o transtorno psiquiatrico com expressao de loucura. Com
isso, promover espacos de discussao, acolhimento e orientagdo é de extrema valia e necessario
para esclarecer a familia e o usudrio e estes serem propagador do tratamento efetivo e eficaz,
reinserindo o usuario no meio social, sem prejuizos a vida cotidiana (CARVALHO et al, 2012).

O PTS é individualizado, ndo se restringindo a problemas relacionados a patologia
somente ou ao tratamento farmacologico, mas engloba todo o contexto individual, social,
cultural e econdmico, subsidiando estratégias para o enfrentamento de situacdes de
vulnerabilidades. Desta forma, esse dispositivo é estratégico, organizando e estabelecendo o
cuidado, com vistas a promover autonomia dos sujeitos e corresponsabilizacdo (Baptista,
2018). Objetivou-se com este trabalho descrever a experiéncia exitosa na constru¢do de um PTS

para usuario do servico de um Hospital Dia, referéncia em Psiquiatria, em Fortaleza-CE.

Trata-se de um relato de experiéncia, elaborado a partir da vivéncia do profissional
enfermeiro, durante o primeiro semestre de 2024, a partir da consulta de enfermagem em um
hospital referéncia em Psiquiatria, no Ceara.

O publico-alvo foi usudrio em sofrimento psiquico com dificuldade na adesdo ao
tratamento com terapia medicamentosa e higiene corporal prejudicada. Posteriormente, foram
realizadas consultas de enfermagem, realizando entrevistas, anamnese com o usuario e

conhecendo seu suporte social e o engajamento familiar no tratamento do mesmo.
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A partir das consultas, foram identificados a dificuldade na adesdo ao tratamento
medicamentoso e a higiene corporal prejudicada. Apds o levantamento dos problemas em
questao, o enfermeiro elencou os Diagndsticos de Enfermagem e levou para discussao da
equipe interdisciplinar, a fim de discutir e tracar um plano de cuidados.

A estruturacdo do PTS é composto por quatro momentos: diagndstico que determina a
situacdo com qualificacdo organica, psicolégica e social, entendendo o sujeito na sua
integralidade; identificacdo de metas efetuadas apds o diagndstico das necessidades e as acoes
que se fazem necessarias a equipe faz orienta¢des de curto, médio e longo prazo; segmentagoes
de responsabilidades de cada integrante da equipe de acordo com a competéncia profissional;
reavalia¢do do caso por todos os componentes da equipe para progredir o caso (CASTALDELLI,

2020).

Apés a percepcdo da necessidade do usuario ser atendido e acolhido de forma singular
para melhor adesdo ao tratamento, o profissional enfermeiro iniciou um processo de escuta
qualificada e terapéutica, compreendendo que o acolhimento promove a inclusao e fortalece o
vinculo do usuario com o servigo, facilitando a terapéutica implementada.

Obedecendo aos objetivos da Politica Nacional de Humanizag¢do (PNH), o Hospital Dia
(HD) promove um modelo de ateng¢ao com vinculo e responsabilizacdo, utilizando-se do
dispositivo Projeto Terapéutico Singular (PTS) e atendendo ao principio da PNH de autonomia
e protagonismo dos sujeitos (BRASIL, 2010).

O processo de enfermagem (PE) acontece de forma deliberada e sistematica, onde
ocorre o cuidado de enfermagem. (COFEN, 2024). Reconhecido nacionalmente, este vem
subsidiar a consulta de enfermagem, sendo fundamental para a pratica clinica.

Durante a consulta de enfermagem, foi identificado usuario com transtorno psiquico,
apresentando higiene corporal prejudicada e dificuldade na adesao a terapia medicamentosa,
frequentemente esquecendo os horarios das medicacdes e reduzindo a dosagem.

0 enfermeiro, ap6s escuta terapéutica, aplicando o processo de enfermagem, identificou
o Diagnéstico de Enfermagem de Abandono, relacionado a disfung¢ao cognitiva, evidenciado por
higiene pessoal inadequada. Outro Diagnostico de Enfermagem elencado foi o de Autogestdo
Ineficaz da Saude, relacionado a disfungdo cognitiva, evidenciado pela exacerbag¢do dos sinais e
sintomas da doenca. Ap6s o levantamento dessas informagdes, foi levado para reunidao da
equipe interdisciplinar, com a participacdo de psicdlogos, psiquiatras, enfermagem, terapia

ocupacional e servigco social, a fim de tragar um plano terapéutico que fechasse a lacuna do
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autocuidado e da falta de adesdo ao tratamento medicamentoso, juntamente com o usudario e a
familia.

Dessa forma, buscando alinhar os objetivos do tratamento a condi¢do do usudario e da
familia, de forma ludica e didatica, foram desenvolvidos folders e tabelas ilustrativas com
nomes, simbolos e horarios dos medicamentos, com elabora¢do de um plano de cuidados que
favorecesse o autocuidado e a higiene pessoal. Tal estratégia levou em consideragdo os saberes
e a experiencia dos profissionais envolvidos, assim como o grau de instrucdo do usudrio e
familia.

0 estabelecimento de vinculo fortalece a triade usuario, familia e servico, estabelecendo
relagdes mais humanas, com um trabalho voltado a atender as necessidades do usuario e da
familia, gerando o compromisso e a corresponsabilidade, assumindo o carater de equipe,
estando mais sensivel e atenta aos riscos e buscando tracar metas e objetivos que atendam a
necessidade real do usuario (CARVALHO et al, 2012).

O usudrio e familia foram receptivos, entenderam a proposta e demonstraram
aceitabilidade do processo, de forma que compreenderam a importancia da adesdo
medicamentosa e como isso geraria um impacto positivo no autocuidado, entendendo e

gerenciando os sintomas do transtorno, com buscas na melhoria da qualidade de vida.

0 estudo evidenciou as diversas dificuldades enfrentadas por pessoas com transtorno
psiquico, destacando que os contextos do paciente e do servigo impactam consideravelmente
na continuidade do acompanhamento terapéutico, podendo agravar o quadro de satde. Apesar
dos desafios, a consulta de enfermagem mostrou-se relevante para a formacao tedrico-pratica
do enfermeiro, proporcionando aprendizado sobre abordagens humanas e empaticas, com
énfase na compreensao holistica do paciente. A consulta de enfermagem em satide mental é
crucial para a adesdo ao tratamento e acompanhamento continuo dos usudrios, assim como o

PTS, ambos tém a finalidade de atender a necessidade do usuario.
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RESUMO

A relagdo homem-animal foi se modificando ao longo da histéria, sofrendo influéncias de contextos socio-politico,
econdmico e filoséfico; muda-se a forma como se percebe o animal na sociedade a partir de como o ser humano se
relaciona entre si. Os animais domésticos, primeiramente, eram vistos como instrumentos para ajudar o ser
humano na caca e no transporte, por exemplo. Depois, passou a fazer cada vez mais parte da familia e da vida
cotidiana do ser humano. Passaram a adquirir mais direitos na sociedade e cresceu-se o nimero de pesquisas
sobre as vantagens dos animais na qualidade de vida dos seres humanos e nos beneficios a sua saide integral,
dentro de um contexto sociopolitico de busca de maior igualdade social e defesa das minorias, sob leis de defesa e
amparo. Esse artigo tem o intuito de mostrar a importancia dos animais para a satde do ser humano, como a
liberacdo de ocitocina, ativagdo do sistema limbico, aumento da serotonina, melhora na interagio social e empatia,
diminuicdo da sensacdo de dor e aumento na imunidade, sendo capaz também de melhorar cogni¢des, condigdes
fisicas, motoras e disposicdo, a partir de inimeras pesquisas e intervengdes feitas com animais, muitas sendo em
hospitais e asilos, comprovando a eficicia dessas intervencoes, incentivando mais intervencdes e pesquisas sobre
o0 assunto, assim como, mais espago na rede SUS, e uma mudanca de olhar e percep¢do sobre os animais e sua
relacdo com o ser humano. A Pesquisa foi elaborada de forma qualitativa, bibliografica, a partir de referéncias
nacionais e internacionais com pesquisas quantitativas e qualitativas e depoimentos de diversos especialistas em
areas diferentes da saude. Conclui-se a importancia dos animais em muitos tratamentos diferentes e faixa etaria
diversas, mostrando-se extremamente eficaz na promo¢io de saude e prevencdo de algumas doencas, tanto
mentais como fisicas.

Palavras-chaves: Pesquisa; Relagdo; Animais; Ser Humano.

1. INTRODUGAO (A HISTORIA DA RELACAO DO SER HUMANO
COM OS ANIMAIS)

Historicamente, sabemos que a relagdo Ser Humano-Animal sempre se fez presente ao
longo da histdria. Existem relatos de interacdo com os animais desde antes de Cristo (Rosa,
2022), a domesticacao dos animais comecou ha cerca de 20mil a 40mil anos atras, no periodo
Neolitico, quando os seres humanos comegaram a cultivar a terra e se estabelecerem em locais
fixos, o primeiro sendo o lobo. Os animais, nessa época, eram utilizados como instrumentos
para os humanos primitivos, possibilitando maior acesso a alimentos e transporte.
Inegavelmente, sempre tivemos uma aproxima¢do com os animais, seja por fatores de

proximidades biol6gicas, como ja foi mostrado na teoria evolucionista de Darwin, viemos deles,
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e temos muitas coisas em comum, por isso que a ciéncia, a medicina e a psicologia os estudam.
(HUNZIKER, 1995).

Segundo Rosa, o animal sempre foi utilizado como beneficios humanos: fazer
companhia, auxiliar no trabalho, trazer seguranca, e, em algumas religides, ser o guia espiritual
para outro mundo, como se percebe em paises orientais. Percebe-se, no ocidente, mudancas na
relacdo entre homem e animal ao longo da histdria através de mudancas de contextos sociais,
percepgdes de mundo, economia, crencas e filosofias de vida. (ROSA, 2022).

Com o teocentrismo e monoteismo, Deus no centro do universo, o ser humano ¢ visto
como sagrado, sendo imagem e semelhanca de Deus, e os animais como inferiores aos seres
humanos, sendo tratados cada vez mais como objetos e instrumentos para a satisfacdo do ser
humano, seres que nao tinham direito ao reino dos céus, nao tinham alma, vistos como
inferiores (SOUZA, 2022).

No antropocentrismo, o homem passou a estar no centro do universo, ndo sendo mais a
imagem e semelhanca de Deus, mas o “préprio Deus”, com o desenvolvimento do capitalismo,
da ciéncia, medicina e estudos sobre o mundo, procurando vencer a morte, os limites e
desvendar os “co6digos do mundo”. Nesse periodo, os animais eram vistos como instrumentos
de estudo, ainda como seres inferiores e que poderiam trazer doencas e infeccdes na era
Moderna. A partir do final do século XVIII e inicio do século XIX, época contextualizada pelo
[luminismo, Republica, abolicio da escravidao, Revolu¢do Francesa e criacdo dos Direitos
Humanos, comegou-se a mudar a percep¢ao do animal também, tratando-os como alguém da
familia, sendo mais evidenciado na realeza. Em 1800, a primeira lei anticrueldade passou no
parlamento e em 1824, Richard Martin fundou a sociedade de prevencao de crueldade contra
animais (Society for the Prevention of cruellty to animals) (AIRES, 2021).

Ja no Brasil, a primeira lei criada em protecao aos animais foi implantada por Getulio
Vargas em julho de 1934, conhecida como C6digo de Defesa dos animais, Decreto n 24.645. Em
agosto de 2019, o senado brasileiro aprovou o projeto de lei n 27/2018 determinando que os
animais ndo humanos possuem natureza juridica sui generis e sao sujeitos de direitos
despersonificados, devendo gozar e obter tutela jurisdicional em caso de violagdo, sendo
vedado o seu tratamento como coisa (AIRES, 2021).

Atualmente, vemos que muita coisa mudou na sociedade e nas interacdes humanas. Com
os Direitos Humanos, O discurso de direito as minorias, diminuicao de preconceitos, maior
aceitacao da diferenca, dos diferentes e maior protecao aqueles mais vulneraveis, inclusive na
criacdo de leis que os ampara, visando uma maior valorizacao das diferencas, evidencia uma

mudanca na relacio Homem-Animal também. O ser humano passa a ver os animais de forma
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diferente, mais humanizada, portadores de direitos. Percebe-se hoje uma mudanga de
comportamento dos seres humanos em relagdo aos animais.

Ao longo da convivéncia entre o homem e o animal, fundada em uma relagao utilitarista
e de dominagdo, surgiu uma nova concep¢ao animal, destinado a companhia, sendo criado o
conceito de guarda responsavel, onde o animal possa usufruir de uma vida digna (Ribeiro,
2011). A sociedade, em sua evolugao, passa por uma transformacao ao deixar de considerar os
animais como coisa e comecar a reconhecer ndo apenas sua necessidade de protecdo contra
abusos e crueldades, mas também a preocupac¢do com seu bem-estar (Vieira, 2016). A mudanga
na relacdo Homem-Animal tem se evidenciado até na estrutura da linguagem, onde o
vocabulario empregado para se referir aos animais tém se modificado, empregando-se palavras
que antes s6 eram usadas para se referir aos humanos (SOUZA, 2022).

Percebe-se, entdao, antropologicamente, uma influéncia na relagdo do ser humano com
os animais a medida em que este se relaciona com os outros e com o mundo dentro do contexto
vivido, sociopolitico, causando mudancas nessa interacdo. A partir disso, pode-se investigar
mais sobre o comportamento humano e social, assim como, o psicolégico, na busca de uma
maior promoc¢ao de satide mental e prevencdo de doenca psiquica, através de uma maior
compreensao do ser humano e de seu psiquismo.

Esse artigo objetiva fazer um estudo bibliografico de pesquisas e intervengdes ja
realizadas com a interacdo Homem-Animal, buscando compreender a contribui¢do dos animais
para a saude mental e fisica do ser humano e como isso pode ser utilizado e aproveitado na area

de saiide mental.

Esse artigo foi realizado através de uma pesquisa qualitativa, no formato de pesquisa
bibliografica, tendo o intuito de discorrer sobre artigos e pesquisas nacionais e internacionais
ja feitas e publicadas sobre a relacio homem e animal e os beneficios trazidos a partir disto,
assim como, nas terapias utilizando animais e suas contribui¢des a saide mental e fisica do ser
humano. Alguns dos autores pesquisados foram Juliana Rosa, Francisca Araujo, Livia Campo e
Tereza Vieira.

Segundo Gil, dentre as modalidades de pesquisa cientifica, a pesquisa bibliografica é
aquela que é desenvolvida a partir de uma andlise documental, de um material ja elaborado,
como livro, teses, dissertacdes e artigos cientificos. Tem como finalidade atualizar

conhecimentos cientificos, acompanhar o desenvolvimento de um assunto, analisar e avaliar
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informacgdes ja publicadas, desvendando, colhendo e analisando as principais contribuicoes

tedricas sobre um determinado fato, assunto ou ideia (CAMPOS et al, 2023).

3. REFERENCIAL TEORICO

3.1. A influéncia dos animais na psique humana

Pesquisas apontam que animais de estimagao sequestram o mesmo nivel de apego que
as criancas. Por esse motivo, muitas vezes, consideramos como alguém da familia. Através de
uma pesquisa realizada no Japao, na Universidade Azabu, constatou-se que donos que mais
beijam seus animais de estima¢cdo ha um aumento de ocitocina. Durante 25 minutos de contato
com o animal provoca um aumento na ocitocina, uma das formas do cdo aumentar a ocitocina
do seu dono é olhando para ele. Quanto mais olhares o dono recebe de seu cdo durante a
brincadeira, mais alta a concentracdo de ocitocina na sua urina minutos depois. Mulheres
produzem mais ocitocina durante essa interagdo que os homens, tendendo a se relacionar com
os animais de forma qualitativamente diferente dos homens, elas falam mais e demoram menos
tempo para voltarem a falar, tendendo a usar uma fala mais infantil quando se direciona a eles,
0 mesmo mecanismo gerado com bebés (ARAUJO et al, 2022).

Os especialistas explicam que, quando em contato com os bichos, o ser humano ativa o
sistema limbico, responsavel pelas emoc¢6es mais instintivas. Ocorre, assim, a liberacdo da
endorfina, gerando a sensacdo de tranquilidade, bem-estar e melhora da autoestima. Em varios
hospitais, os pacientes em estados graves e terminais tem a visita de animais, melhorando seu
quadro de saude (SOUZA, 2022).

A zooterapia é uma linha terapéutica que usa os animais para ajudar no convivio e
recuperacao das pessoas, praticada no Brasil desde a década de 1960 quando a psiquiatra Nise
da Silveira passou a utilizar um gato e um cachorro em suas sessdes em hospitais psiquiatricos.
Observando a interacdo dos pacientes com os animais, percebeu-se que os pacientes ficavam
mais calmos. A zooterapia trata desde problemas fisicos, emocionais e psicolégicos até

problemas de interagdes (ROSA, 2022).

3.2. Intervengbes com animais e seus resultados na saude fisica e
mental do ser humano

Em um estudo publicado na JAMA Network Open, pesquisadores da Universidade de
Harvard (EUA) descobriram que o vinculo proximo com os animais foi capaz de reduzir o risco
de depressdo e ansiedade, principalmente entre mulheres que sofreram abuso sexual na

infancia. O estudo envolveu 214 mulheres com idade de 60 anos. As participantes foram
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chamadas a preencher questionarios abrangentes, que foram administrados duas vezes, em
marg¢o de 2013 e fevereiro de 2014, utilizando a Escala de Apego a Animais de Estimacdo de
Lexington, LAPS. As pontuagdes foram encontradas em 140 participantes, sendo 78 para cdes e
46 para gatos. No geral, o maior apego ao animal foi significativamente associado a uma
pontuacdo em transtorno de ansiedade generalizada baixa. O maior apego ao cdo foi associado
a pontuacgoes significativas mais baixas de depressao, disse Eva Schernhammer, professora
ajudante de epistemologia em Harvard, em uma entrevista a Harvard Gazette. A pesquisa
também mostrou que o apego ao animal influencia mais neste caso do que a simples posse, ja
que algumas pessoas tém animais, mas ndo sdo apegadas. A presenca deles trouxe menores
indices de ansiedade e depressdo em 72 por cento das participantes com idades de 45 a 59 anos
e que haviam passado por abuso quando criancas (ZEBROWSKA, 2024).

Segundo Mandra, a inclusdo de animais dentro do ambiente terapéutico surgiu desde o
final do século XVIII, para diversas demandas, entre elas, ansiedade e depressao (Hunziker,
1995).

Historicamente, a Terapia Associada a Animais (TAA) foi utilizada de forma pioneira e
intuitiva em 1792, na Inglaterra, no tratamento de doenc¢as mentais, quando William Tuke
propds a utilizacdo de animais domésticos no tratamento de doentes mentais de um asilo
psiquiatrico em Londres. Entre outras atividades, os gatos foram utilizados para o tratamento
de doengas com distirbios mentais. A equitagdo modalidade da TAA teve seus primeiros relatos
como tratamento médico no século XVIII, objetivando melhorar o controle postural, a
coordenacdo motora e o equilibrio de pacientes com disturbios articulares. Na década de 60, o
psiquiatra Boris Levinson desenvolveu a psicologia facilitada por animais utilizada no
tratamento de atencdo e problemas de comunicacdo com criancas. Em decorréncia dos
resultados nas ultimas décadas, a TAA vem sendo aplicada em diferentes programas que
auxiliam a recuperagdo na saude mental, obtendo melhoria na comunicag¢do e autoestima
(Kobayashi, 2009). Em Sao Paulo, a médica veterinaria e psicologa Hammelore Fuchs coordena
o projeto Pet Smile ha 10 anos, onde voluntarios levam animais para interagir com crian¢as em
hospitais (KOBAYASHI, 2009).

De acordo com Araujo et al (2022), a TAA apresenta resultados satisfatorios em diversos
casos clinicos, mostrando que pode ser uma intervencao eficaz para a saide mental, as relacoes
sociais e a qualidade de vida, com a diminuicao dos sentimentos considerados ruins para o
desenvolvimento biopsicossocial dos individuos, diminuindo também a probabilidade de
desenvolver transtornos mentais, como a depressao, capazes também de aumentar a tolerancia

do organismo humano contra bactérias, assim como, diminuir o desenvolvimento de alergias e
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problemas respiratérios, ja que promove maior sensacdo de bem-estar, proporcionando
liberacdo de alguns neurotransmissores, como a endorfina, assim como, a diminui¢do do
cortisol e adrenalina, e aumento da ocitocina (Aradjo et al, 2022). Friedman (1990) foi um dos
pioneiros em estudos Homem-Animal a partir de parametros fisioldgicos e saudde
cardiovascular humana (SOUZA, 2022).

Entre pacientes com cancer, estudos revelaram que a Experiéncia com TAA
proporcionou, segundo o relato de pacientes, maior conforto, menos ansiedade e serviram
como boa distragdo. Quanto aos efeitos fisicos, mostraram menor percepgao de dor e niveis
inferiores de dor comparados ao grupo controle. Também foi mostrada a reducdo do estresse
em crian¢as com TEA, que pdde ser demonstrado com a diminui¢do do cortisol ao despertar
(MANOEL, 2019).

Sobre a TAA no tratamento de quadros psicéticos, foram utilizadas pesquisas em outros
paises. A Primeira pesquisa relatada ocorreu no Centro de Terapias Assistidas, em Barcelona,
no ano de 2003. Foi realizada uma pesquisa com o conceito Green Care. A pesquisa consistia
em contabilizacdo da evolu¢do em um periodo de 6 meses para realizar as avaliacdes. Em uma
pesquisa realizada com portadores de esquizofrenia, em fase inicial e tratados com equoterapia
e terapia obtiveram 6timo resultado, que se somam com beneficios fisicos, com estimulacdo do
metabolismo, regulacdo do tdnus, sistema cardiovascular e respiratoério, assim como, beneficios
na saude psicoldgica, apresentando mais calma, concentracdao, atencdo, autoconfianca,
autoestima, autovalorizagao, responsabilidade, raciocinio, memoria, melhor interacdo com o
ambiente a seu redor, ja que a atividade exige respeito a limites e regras, além de ter baixado o

nivel de ansiedade e estresse (ROSA, 2022).

Concluiu-se, com esse artigo, que ha muitas pesquisas que comprovam os beneficios da
relacdo ser humano e animais na saudde fisica e mental, assim como, na interacao social, sendo
usado, muitas vezes, como intervencdes com publicos de todas as idades e em situagdes e
contextos diferentes, podendo ser portadores ou ndo de alguma doenca fisica ou mental.
Espera-se que essa pratica seja mais explorada e mais utilizada na rede SUS e na intervengao
com pacientes.

A relacdo do ser humano com os animais modificou-se ao longo do tempo de acordo com

o contexto sociopolitico, e a relagdo entre seres humanos e entre o mundo.
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