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Resumo

Introducao: Os transtornos mentais correspondem a grande parte das demandas encon-
tradas na Atengao Primdria a Satude. Este estudo tem como enfoque o enfrentamento dos
problemas de satide mental em adolescentes assistidos pela Unidade de Saide da Familia
(USF) Jackson Martins, no municipio de Sao Joao de Meriti- RJ. A Unidade de Saude
da Familia Jackson Martins ¢ uma das doze USF do municipio e cobre uma populagao
de 3945 individuos. Objetivos: O objetivo deste estudo foi construir estratégias para
reduzir o sofrimento mental em adolescentes assistidos pela USF Jackson Martins, no mu-
nicipio de Sao Joao de Meriti — RJ. Método: Trata-se de um Planejamento estratégico
Situacional (PSE) construido a partir da realidade observada em um territério, identifi-
cando problemas e potencialidades para o enfrentamento e garantia de melhor qualidade
de vida dos sujeitos envolvidos nesta dindmica social. As agdes terdo inicio em janeiro
de 2021 e esta contard com dois momentos: Inicialmente, com a capacitacao da equipe
acerca do acolhimento, manejo de pacientes com os principais transtornos ja identificados
no territorio adscrito. O segundo momento havera uma roda de conversa entre pais e edu-
cadores, para que estes reconhecam alguns sinais e sintomas caracteristicos de transtornos
mentais, auxiliando no encaminhamento e tratamento precoce, fortalecendo também, a
necessidade de que a escola e casa sejam espacos acolhedores, identificando a potenciali-
dade dos jovens. Apds tais momentos serdao estruturados encontros com os adolescentes
na USF e em escolas da comunidade que abordarao os temas: sentimentos e construcao do
individuo; bullying; transtornos de humor e prevencao de suicidio; além da discussao so-
bre a construcao da resiliéncia mental. Resultado Esperados: Com as a¢des propostas
espera-se obter uma equipe mais preparada para lidar com tais demandas, contribuindo
para maior resolutividade dos transtornos mentais neste nivel assistencial, ampliacao da
rede de apoio dos adolescentes, a partir das a¢des envolvendo pais e educadores, além da

conscientizacao dos jovens sobre os transtornos mentais, e fortalecimento do vinculo entre
USF e tal publico.

Palavras-chave: Assisténcia a Saide Mental, Aten¢ao Priméaria a Satude, Atencao Pri-

maria a Saude, Saude do Adolescente
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1 Introducao

Este estudo tem como enfoque o enfrentamento dos problemas de satude mental em
adolescentes assistidos pela Unidade de Saide da Familia (USF) Jackson Martins, no
municipio de Sao Joao de Meriti- RJ. O municipio localiza-se na Regiao Metropolitana
do Rio de Janeiro e possui uma populacao estimada de 472406 habitantes, com uma
densidade demogréfica de 13024,56 habitantes/Km? (IBGE, 2019).

Trata-se de uma populacao em sua totalidade urbana, com um predominio de indivi-
duos na faixa etéria compreendida entre 10 — 34 anos, o que evidencia grande ntimero de
individuos compreendidos na fase da adolescéncia (10 a 18 anos). A mortalidade infantil
(mortalidade de criangas com menos de um ano de idade) no municipio passou de 19,1
Obitos por mil nascidos vivos, em 2000, para 14,6 ébitos por mil nascidos vivos, em 2010.

O Indice de Desenvolvimento Humano (IDH) permite medir o desenvolvimento de
uma populacio além da dimensdo econdmica. E calculado com base na: renda familiar
per capita (soma dos rendimentos, dividida pelo nimero de habitantes); na expectativa de
vida dos moradores (esperanga de vida ao nascer) e na taxa de alfabetizagdo de maiores
de 15 anos (nimero médio de anos de estudos da populagio local) (ABREU et al., 2011).

O Indice de Desenvolvimento Humano (IDHM) - Sao Joao de Meriti é 0,719, em 2010,
o que situa esse municipio na faixa de Desenvolvimento Humano Alto (IDHM entre 0,700
e 0,799). A dimensao que mais contribui para o IDHM do municipio é Longevidade, com
indice de 0,831, seguida de Renda, com indice de 0,693, e de Educagao, com indice de
0,646.

Em Sao Joao de Meriti as principais causas de 6bitos, como verificado no Plano Mu-
nicipal de Satde, sdo as doencas circulatorias, as doencas infecciosas e parasitarias, as
neoplasias e lesdes de causas externas. A taxa de mortalidade prematura (menores de
70anos de idade) pelas doengas do aparelho circulatério, cancer, diabetes e doencas res-
piratérias cronicas, em 2015 foi de 478,71/100.000, a maior taxa verificada desde 2008
(MERITI, 2017).

Excluindo-se as internagoes obstétricas, cuja grande maioria nao é patologica verifica-
se que em Sao Joao de Meriti as principais doencas que demandaram internacgoes, no ano
de 2016foram as neoplasias, as doencas do aparelho circulatorio, as doengas do aparelho
digestivo e as causas externas.

No que se refere ao Sistema Municipal de Satide, o municipio possui apenas 36,17% de
sua populacdo coberta pela Atencao Bésica, e apenas 31% de cobertura pela Estratégia de
Saide da Familia. A Unidade de Satde da Familia Jackson Martins é uma das doze USF
do municipio e cobre uma populagao de 3945 individuos. A USF conta ainda com Centro
de Atengao Psicossocial (CAPS II), e Nucleo de Apoio a Satde da Familia (NASF) para

auxilio na assisténcia a populagao.
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A USF esta localizada no bairro Vilar dos Teles, em uma estrutura fisica adequada para
o atendimento, embora em alguns periodos faltem materiais e insumos para atendimento,
bem como alguns medicamentos. Nestes casos, os pacientes muitas vezes precisam se dirigir
até outras Unidades de Satide para a dispensacao de medicamentos, como o Centro de
Saude Anibal Viriato de Azevedo, que fica no bairro vizinho, ou Coelho da Rocha.

As principais causas de consultas entre menores de cinco anos de idade sao: diarreia,
febre, infec¢Oes gastrintestinais, puericultura, e agravos respiratorios. Em adolescentes os
principais motivos de consultas sdo: infecgoes sexualmente transmissiveis (IST’s), gravidez
nao planejada, traumas, transtornos depressivos e ansiosos, e obesidade. Entre adultos e
idosos as principais doencas encontradas na area adscrita sao: diabetes mellitus, hiper-
tensdo, doenga pulmonar obstrutivacronica (DPOC), doencas cardiovasculares, depressao
e obesidade.

Analisando retrospectivamente os atendimentos médicos nos tltimos dois meses (ja-
neiro e fevereiro/2020) verifica-se que transtornos de humor, com destaque para depressao
e ansiedade respondem por aproximadamente 25% da demanda da unidade de saide. En-
tre adolescentes, representam 44% dos atendimentos, mesmo que inicialmente nao sejam a
causa da procura por consulta, o nimero de jovens em sofrimento mental na comunidade
¢é extremamente significativo. Considerando que existem 1205 adolescentes cadastrados, e
que pelo menos 457 adolescentes ja referiram sinais e sintomas sugestivos de sofrimento
mental, verifica-se que 38% destes apresentam ou ja apresentaram transtornos mentais.

Diante de tal magnitude, este estudo se justifica, por permitir a partir do Planejamento
em Saude, voltado a Atencao Bésica, melhor assistir os adolescentes adscritos, com agoes
de promocao de satude mental, educagao em saide, melhor acolhimento e manejo de

quadros depressivos e ansiosos, bem como, maior prevencao do suicidio entre adolescentes.
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2 Objetivos

2.1 OBJETIVO GERAL

Construir estratégias para reduziro sofrimento mental em adolescentes assistidos pela

USF Jackson Martins, nomunicipio de Sao Joao de Meriti — RJ.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Organizar rodas de conversa sobredepressao, ansiedade e suicidio com pais e educa-

dores da comunidade;

2. Estruturar agoes educativas comadolescentes sobre depressao e ansiedade e preven-

¢ao do suicidio;

3. Capacitar a equipe de satide paramelhor acolhimento, humanizacao e manejo dos

adolescentes.
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3 Revisao da Literatura

A adolescéncia é o periodo compreendido entre as idades de 10 e 19 anos, podendo ser
subdividida, em pré-adolescéncia (entre 10-14 anos), adolescéncia (15-19 anos), juventude
(entre 15-24 anos) (BRASIL, 2018). Ja Santrock (2014) refere que a adolescéncia com-
preende a fase intermediaria entre a infancia e idade adulta, sendo, segundo o autor, um
periodo complexo e de grande "emocionalidade”.

Souza e Assolini (2018) pontuam que diversos contextos podem levar ao sofrimento
mental em adolescentes. A propria fase da adolescéncia, permeada por mudancgas biopsi-
cossociais, conflitos familiares, situagao socioeconomica desfavoravel, dentre outros fatores
que pioram ou desencadeiam o sofrimento psiquico, podendo predispor a quadros de an-
siedade e depressao. Sabe-se ainda que questoes de preconceito racial, étnico e de género
também se associam ao adoecimento mental da populagao como um todo, mas podem ter
impacto ainda maior sobre a populagdo adolescente (OPAS, 2017).

Conforme Souza, Pantincio-Pinto e Fiorati (2019) o sofrimento mental infanto-juvenil
tem se tornado cada vez mais frequente. A dificuldade em lidar com as mudancas da
adolescéncia, o nao reconhecimento do processo de sofrimento, e o0 manejo inadequado de
quadros depressivos e ansiosos, podem culminar com o comprometimento do desenvolvi-
mento e formacao da identidade do adolescente, repercutindo nos niveis familiares, sociais
e educacional.

Segundo a Organizagao Pan-Americana de Satde (OPAS, 2017, p. 65) a estruturagao
da Rede de Assisténcia Psicossocial (RAPS), voltada a Satide mental infanto-juvenil ainda
se apresenta de forma precaria na maior parte do pais. Verifica-se um processo "cultural de
patologizacao e medicalizacao”, muitas vezes excessiva, sem a correta analise dos fatores
desencadeantes do adoecimento mental, ou mesmo sem correta identificacdo dos aspectos
de adoecimento psiquico.

No contexto do Sistema Unico de Satide (SUS) os Centros de Atengao Psicossocial
Infanto-juvenil (Capsi) foram criados em 2002 visando garantir a integralidade do cui-
dado em satide mental voltada a criancas, adolescentes e adultos jovens. Geralmente a
equipe multidisciplinar do CAPSI é formada por médico psiquiatra, médico neurologista
e/ou pediatra com formagao em Satude Mental infantil, um enfermeiro, técnico de en-
fermagem e outros profissionais de nivel superior, como psicélogos, assistentes sociais,
terapeuta ocupacional, pedagogos ou fonoaudiélogos. Contudo, o CAPSI nao tem a fun-
¢ao, ou mesmo condigcoes de atender a toda a demanda de satide mental nesta populacao,
sendo priorizado o atendimento de psicoticos, autistas, e outros com prejuizos psicossociais
de maior severidade (BRASIL, 2018).

Compondo ainda a RAPS existem os Nuicleos Ampliados de Satide da Familia e Aten-

¢ao Bésica (NASF-AB), que atuam no processo de matriciamento e atengao compartilhada
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com a Ateng¢ao Primdria a Saiude (APS) (BRASIL, 2013).

Levando-se em consideracao a RAPS voltada a criancas e adolescentes no contexto do
SUS, um ponto importante a se considerar é que a APS deve ter condigoes de resolver
grande parte das demandas existentes, j4 que os outros pontos da rede provavelmente
nao conseguirao atender a todos os individuos em sofrimento mental. Nesta perspectiva
é preciso que os profissionais da APS estejam preparados para um acolhimento adequado
dos adolescentes, identificacao de fatores de risco para sofrimento mental, bem como,
identificacio e manejo de transtornos mentais comuns. E fundamental que nio haja um
excesso de referenciamento dos casos para os outros pontos de atencao, nao apenas para
que nao haja sobrecarga na rede, mas sobretudo, para garantir, que tais adolescentes
nao fiquem tempo excessivo sem assisténcia ou manejo adequado, enquanto aguardam

conseguir atendimento em pontos de atencao especializada (BRASIL, 2013).
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4 Metodologia

Tipo de Estudo

Trata-se de um Planejamento estratégico Situacional (PSE) construido a partir da
realidade observada em um territério, identificando problemas e potencialidades para
o enfrentamento e garantia de melhor qualidade de vida dos sujeitos envolvidos nesta
dindmica social.

Local de Estudo

O plano de acao serd executado na Unidade de Satude da Familia Jackson Martins, no

municipio de Sao Joao de Meriti — RJ.
Populacao alvo

Destinado a adolescentes, principalmente aqueles que apresentam sinais de sofrimento
mental.

Acgoes propostas

As agoes terao inicio em janeiro de 2021 e esta contara com dois momentos: Inicial-
mente, com a capacitacao da equipe acerca do acolhimento, manejo de pacientes com os
principais transtornos ja identificados no territorio adscrito.

O segundo momento haverd uma roda de conversa entre pais e educadores, para que
estes reconhecam alguns sinais e sintomas caracteristicos de transtornos mentais, auxili-
ando no encaminhamento e tratamento precoce, fortalecendo também, a necessidade de
que a escola e casa sejam espacos acolhedores, identificando a potencialidade dos jovens.
Os materiais de apoio elaborados poderao ser utilizados nas duas acoes, mediadas pelo
psicélogo do CAPS 1I.

As agoes direcionadas ao publico alvo terao como eixo tematico os fatores de risco que
podem predispor o individuo a transtornos mentais, considerando seu carater multifato-
rial. Para isso, serao realizados quatro encontros mensais entre fevereiro e maio de 2021,
a partir do pactuacao entre escola e USF a parir do PSE.

Na tentativa de gerar curiosidade e atrair o maior nimero de participantes, conside-
rando que nao havera obrigatoriedade da participacao. Os encontros ocorrerao as sextas-
feiras com a exibi¢do de um filme relacionado ao tema proposto no dia, além de coffee
break e sorteio de brindes, a fim de garantir maior adesao. Cartazes colocados na unidade
de satide e nas escolas fardo a divulgacao das ac¢oes e estao serdao conduzidas pelo psicologo
do NASF.

Encontro 1: Exibicao do filme “divertida mente” e discussao sobre a importancia dos
diversos sentimentos na construgao do individuo.

Encontro 2: Exibicao do file “as vantagens de ser invisivel” e Palestra sobre bullying.

Encontro 3: Exibicao do file “O lado bom da vida” e Palestra sobre transtornos de

Humor, como depressao e ansiedade e prevencao ao suicidio.
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Figura 1 — Cartaz de divulgagdo de todas as agoes dispostos no mural da escola e da
unidade

Encontro 4: Exibicao do filme “A felicidade nao se compra” com posterior discussao,
abordando a importancia de se construir resiliéncia mental. Serda momento oportuno para
analisar o que foi apreendido pelos adolescentes e suas impressoes do trabalho realizado.

Imagem: Cartaz de divulgacao de todas as agoes dispostos no mural da escola e da
unidade.

Fonte: autoria prépria (2020)

Imagem: material de apoio a capacitagao da equipe (frente)

Fonte: autoria prépria (2020)

Imagem: material de apoio para capacitagao da equipe (costas)
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Fonte: autoria prépria (2020)
Monitoramento e Avaliagao

Sera mensurado a partir das listas de frequéncia durante capacitacao da equipe e as

acoes executadas na escola. Considerando que ac¢oes ocorrerao mensalmente, a maior ou

Figura 3 -
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menor procura serd utilizada como termometro do interesse pelo tema abordado assim
como a procura dos jovens por assisténcia. A participacao e depoimento dos pais e edu-
cadores durante as rodas de conversa também serao importantes indicadores de todo o

Processo.
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5 Resultados Esperados

Os transtornos mentais em adolescentes sao cada vez mais frequentemente observados
na Atencao Basica. Com as agdes propsotas espera-se obter uma equipe mais preparada
para lidar com tais demandas, contribuindo para maior resolutividade dos transtornos
mentais neste nivel assistencial. Com a roda de conversa envolvendo pais e educadores
pretende-se ampliar a rede de apoio destes adolescentes, além de aumentar o vinculo entre
equipe de saude e comunidade.

As agoes com adolescentes terdao sempre um aspecto ludico, que acredita-se contribuir
para maior envolvimento e aprendizado. Com tais a¢oes é esperado conscientizar os jovens
sobre os transtornos mentais, mas acima de tudo estabelecer uma "ponte”entre estes e a

equipe de saude.
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