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Resumo

0 presente estudo objetiva relatar a experiéncia de dis-
centes do curso de Enfermagem no matriciamento, proposto
pela disciplina de Sadde Mental Il, num caso de dependéncia
quimica do crack no Sul do Brasil. Sabe-se que o consumo
de substancias ilicitas tem elevada prevaléncia no Brasil, ge-
rando diferentes demandas em atencdo a salde; dentre elas
destaca-se o crack como um problema para a satde publica.
Os resultados emergiram para uma boa adesdo do usudrio
ao Projeto Terapéutico Individual (PTI) construido em con-
junto entre equipe de referéncia da Estratégia da Salde da
Familia (ESF), equipe de apoio matricial do Centro de Aten-
¢do Psicossocial (CAPS) e discentes. Entende-se, portanto, o
papel da universidade na producdo de saberes e na interlo-
cucdo entre os servigos de salde, na articulacdo de ideias e
propostas que vdo ao encontro dos pressupostos do Sistema
Unico de Satde (SUS) e da Reforma Psiquiatrica Brasileira,
desmistificando a dependéncia quimica entre trabalhadores
e discentes, na busca de um cuidado integral.

Palavras-chave: Drogas ilicitas. Servicos de salide mental.
Promogdo da satide. Enfermagem. Satide mental.
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0 MATRICIAL EM UM CASO
DEPENDENCIA QUIMICA NA

VA DO CUIDADO INTEGRAL

THE MATRIX SUPPORT IN A CASE OF CHEMICAL DEPEN-
DENCY UNDER THE COMPREHENSIVE CARE PERSPECTIVE

Abstract

This study aims to report the experience of Nursing School
students, in the matrix-based strategies proposed by the dis-
cipline of Mental Health Il, in a case of chemical dependency
on crack in Southern Brazil. It is known that the consumption
of substances is highly prevalent in Brazil, generating different
demands on health care, in which crack stands out as a public
health problem. The results emerged for a good adhesion by
the user to the Individual Therapy Project (ITP) built jointly
by the reference staff of the Family Health Strategy (FHS), the
matrix support team of the Centre for Psychosocial Care (CPC)
and the students. It is therefore understandable the role of the
University in the production of knowledge and in the dialogue
between health services, and in the articulation of ideas and
proposals that meet the assumptions of the Single Health Sys-
tem (SHS) and the Brazilian Psychiatric Reform, demystifying
chemical dependency among workers and students, in the
search of a comprehensive care.

Keywords: lllicit drugs. Mental health services. Health promo-
tion. Nursing. Mental health.
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Introducdo

O governo brasileiro vem priorizando a saude
no ambito da ateng@o basica, definindo a Estratégia
Saude da Familia (ESF) como servigo estratégico
do territorio, objetivando a substitui¢do do mode-
lo tradicional de cuidado, que se baseia na cura da
doenga e na hospitalizac¢ao (Costa et al., 2009). Se-
guindo a mesma logica de transformag@o do modelo
assistencial, no campo da satide mental e psiquiatria
teve inicio, no final dos anos 70, o movimento da
Reforma Psiquiatrica Brasileira, pautado no cuida-
do ao usuario e em sua existéncia, sofrimento e em
seu territorio de vida (Mielke; Olchowski, 2010).

Dessa forma, a parceria entre a ESF e a
saude mental possibilita a reabilitagdo psicossocial
a partir do territorio, de modo a reduzir internagdes
psiquiatricas desnecessarias e facilitar o atendimen-
to integral na familia, modificando as relagdes de
cuidado e as praticas em saude (Souza et al., 2007).

Nesse cenario, o Ministério da Saude in-
corporou o conceito de apoio matricial a partir da
integracdo da saude mental a aten¢@o primaria,
sendo esse novo modelo o norteador das experi-
éncias instituidas em diversos municipios ao longo
dos tltimos anos. O matriciamento ou apoio ma-
tricial € um novo modo de produzir saude, em que
duas ou mais equipes, num processo de construcao
compartilhada, criam uma proposta de intervencao
pedagogico-terapéutica (Pinto et al., 2012).

Na situacdo especifica do Sistema Unico de Sau-
de (SUS) no Brasil, as equipes da ESF funcionam
como equipes de referéncia interdisciplinar, atuan-
do com uma responsabilidade sanitaria que inclui o
cuidado longitudinal e a equipe de apoio matricial,
que, no caso especifico, € a equipe de saude mental
(Pinto et al., 2012).

Para que a proposta de apoio matricial se efetive
na inclusdo das a¢des de saude mental na ESF, é
importante existir uma rede de cuidados em sau-
de mental que seja articulada e comprometida com
a transformacdo do modelo assistencial, que tem
no espago do territério um meio terapéutico para o
atendimento das necessidades de saiude dos indivi-
duos na comunidade e possibilita uma compreensao

mais positiva, menos excludente e estigmatizada da
doenca mental (Mielke; Olchowski, 2010) e da de-
pendéncia quimica.

Para que isso ocorra € preciso que os profissio-
nais de satde prestem um cuidado que vé além de
sinais e de sintomas provenientes de transtornos
mentais e/ou de efeitos decorrentes de substancias
quimicas. E necessario ofertar um cuidado integral
em saude que dé conta também de outras demandas
que os usuarios possam apresentar e que influen-
ciem diretamente na satide dos individuos.

Nesse contexto, insere-se a disciplina de Satude
Mental II do curso de Enfermagem da Universidade
Federal do Pampa (Unipampa), que objetiva, em
suas praticas, acdes de matriciamento em parceria
com a equipe do Centro de Atencgdo Psicossocial
Asas da Liberdade e com uma ESF, ambos servicos
de satide do Municipio de Uruguaiana.

Assim, tornou-se objetivo deste estudo relatar a
experiéncia do ano de 2011 de discentes do curso de
Enfermagem no matriciamento, proposto pela dis-
ciplina de Saude Mental II, em um caso de depen-
déncia quimica do crack. Sabe-se que o consumo
de substancias ilicitas tem elevada prevaléncia no
Brasil, gerando diferentes demandas em atencdo a
satde. O crack, por sua vez, consiste em importante
problema para a satde publica, sendo necessario
o desenvolvimento de programas de intervengio e
politicas publicas para a redug@o dos seus agravos
(Horta et al., 2011). Este estudo justifica-se, portan-
to, pela necessidade de divulgagao de agoes concre-
tas do apoio matricial envolvendo a ESF e o Caps
com o apoio da Universidade, superando rétulos
e preconceitos a respeito da dependéncia quimica,
na perspectiva de um cuidado integral. Cabe ainda
ressaltar que a atencao integral a saude, neste caso,
ndo se resume a um cuidado apenas no sentido da
dependéncia quimica, mas sim a uma atengdo a
partir das necessidades apresentadas pelo usuario,
sejam elas demandas sociais e/ou de saude.

Disciplina Sadde Mental |l

A Disciplina de Satde Mental II organiza-se em
aulas tedricas e praticas, fundamentadas conforme
pressupostos da Reforma Psiquiatrica, tendo como
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eixo norteador o matriciamento em saude mental.
No bloco tedrico sdo trabalhados os conceitos de
responsabiliza¢do, acolhimento, vinculo, territd-
rio e interdisciplinaridade, além de assuntos como
Acompanhamento Terapéutico, Psicoterapias, Gru-
pos e Oficinas, as Dependéncias Quimicas, Redu-
¢do de Danos, Urgéncias e Emergéncias Psiquiatri-
cas e Matriciamento em Saude Mental. J4, no bloco
préatico, as agdes da disciplina desenvolvem-se a
partir de uma ESF que conta com uma equipe mul-
tidisciplinar que atende mensalmente 320 consultas
médicas e 350 consultas realizadas pelo enfermeiro
(Uruguaiana, 2012). Nao ha, no entanto, nenhum
registro de atendimento psiquiatrico ou mesmo
alguma atividade realizada pelos profissionais na
ESF para o atendimento as pessoas em sofrimento
psiquico, seja por transtorno mental, seja por depen-
déncia quimica. Isso ocorre porque muitos profis-
sionais acreditam ser de responsabilidade apenas do
Caps esse tipo de atendimento, gerando um cuidado
fragmentado, indo de encontro aos pressupostos da
Reforma Psiquiatrica.

Nesse contexto, enfermeiros e agentes comu-
nitarios de satde (ACS) da ESF indicam usuéarios
com transtornos mentais ou dependentes quimicos
naquele territdrio ao grupo de alunos e a equipe do
apoio matricial do Caps. Os alunos dividem-se em
duplas e dirigem-se ao domicilio dos usuérios in-
dicados, sendo supervisionados pelo docente, pelo
monitor da disciplina e respaldados pela equipe do
matriciamento. Apos a visita, o grupo de discen-
tes encontra-se novamente com toda a equipe para
avaliagdo do caso e construgdo conjunta do Projeto
Terapéutico Individual (PTI), a fim de tracar um
plano de cuidados mais adequado ao usuario.

Relato do Caso — Usudrio de Crack

M.L.M.G., 22 anos, estudou até a 6* série, pos-
suia diagnostico de sifilis, HIV, toxoplasmose cere-
bral e tuberculose pulmonar e era dependente qui-
mico de crack. Morava proximo da sua familia ado-
tiva, apesar de nao possuir bom vinculo. M.L.M.G.
foi acolhido quando decidiu sair de casa por brigas

com o pai e a mae, ambos dependentes quimicos
de alcool. M.L.M.G. comegou a trabalhar com oito
anos. Por ndo ter um bom relacionamento com a
mae, foi encaminhado a Fundacao de Atendimento
Socioeducativo (Fase), onde ficou por quatro anos.
Quando completou 18 anos, M.L.M.G. foi morar na
rua. Desde pequeno, cresceu vendo os pais alcoo-
lizados e diversas agressoes fisicas. Ha dois anos
conheceu o crack. Relatou que ja consumira cerca
de 25 pedras por dia. Muitas vezes vendeu roupas e
pertences para poder adquirir a droga. Havia quatro
meses, tinha sido internado por convulsoes e ficou
26 dias no hospital, o que o fez se aproximar da
familia adotiva novamente. Hoje, aos 22 anos, ele
tentava manter a abstinéncia para conseguir empre-
go e poder ajudar em casa. M.L.M.G. contou que
a luta ndo era facil, mas ndo pensava em desistir.

Resultados e Discussto do Caso

O enfermeiro e 0os ACS da ESF indicaram o caso
de M.L.M.G para a equipe do matriciamento, tendo
em vista a dificuldade de aproximagdo com ele. O
ACS conduziu os alunos e o profissional do Caps
para a residéncia do rapaz, onde foi apresentada a
equipe a M.L.M.G. Nessa primeira abordagem ele
ja se sentiu a vontade para falar da sua vida e da
dependéncia quimica do crack, tamanha era sua de-
manda em falar do seu sofrimento.

O relato que o paciente faz de sua vivéncia ¢é
fundamental para prestar uma assisténcia que aten-
da as suas necessidades (Haddad et al., 2011). Des-
sa forma, foi conduzida uma conversa terapéutica
com M.L.M.G. A comunicac¢ao terapéutica ocorre
numa relacdo em que uma pessoa desempenha o
papel de ajudar a outra, sendo uma maneira de o
profissional de Enfermagem ver o seu papel junto
dessa pessoa como um norte para a relagdo de ajuda
(Stefanelli; Carvalho, 2005).

A partir dessa primeira abordagem foi constru-
ido um PTI juntamente com M.L.M.G. O Projeto
Terapéutico incorpora a nog¢ao interdisciplinar de
varias especialidades e de distintas profissdes (Pinto
et al., 2011). Esse Projeto considera a individuali-
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dade e norteia todo o processo de cuidar do usué-
rio, abrangendo aspectos gerais de sua vida, como:
trabalho, projetos de vida futura, saude, educac@o,
reconquista de lagos familiares, afetividade, reinser-
¢do social, responsabilidade, autonomia e cidadania
(Vasconcelos; Frazao; Ramos, 2012). A equipe de
referéncia, juntamente com a equipe do apoio ma-
tricial e de estudantes, destacaram algumas priori-
dades para o caso do usuario: estabelecimento de
vinculo, inser¢do na ESF e no Caps do municipio,
solicitacdo de exames para averiguar a taxa de carga
viral, avaliacdo dermatologica para a descamagao
da pele e incentivo a aproximagdo com sua familia
adotiva. Esse plano-acdo orienta, em termos gerais,
as decisdes e se configura como uma pratica de in-
tervengao, preocupadas com a insercdo social e a
qualidade de vida do usuario (Vasconcelos; Frazao;
Ramos, 2012), indo além da abstinéncia, preconi-
zando a redugdo de agravos a saude.

Apos dois meses de trabalho com M.L.M.G.,
percebeu-se que havia uma falta de capacitagdo dos
profissionais da ESF para o trabalho em saude men-
tal, tendo em vista que o usuario foi bem-receptivo
as visitas e ao trabalho da equipe, contrariando as
expectativas da equipe de referéncia. Em conver-
sas informais, muitos profissionais da ESF alegaram
ndo possuirem conhecimento sobre a forma correta
de abordagem com esses individuos, alguns inclu-
sive trouxeram aspectos que denotaram preconceito
em suas falas, refor¢ando o imaginario social nega-
tivo sobre essas pessoas.

Além disso, M.L.M.G. inseriu-se na ESF ¢ ini-
ciou atendimento no Caps do municipio, vitoria da
equipe de referéncia, da equipe do apoio matricial,
dos alunos e, principalmente, dele proprio. Sabe-se,
no entanto, que essa vitdria constituiu-se apenas em
uma abordagem inicial de um caso bastante com-
plexo, com demandas igualmente complexas, sendo
necessario a equipe de referéncia dar continuidade
ao acompanhamento.

Além disso, foi discutida com os profissionais a
importancia da oferta de um cuidado integral, indo
de encontro ao modelo de satde que historicamente

privilegiou a dimensao fisiopatologica, desconside-
rando as diferentes dimensdes que compdem o ser
humano (Backes et al., 2012).

No caso abordado neste estudo, foi necessario
a equipe da ESF despir-se de seus preconceitos a
respeito da pessoa com adigdo ao crack para ofertar
uma atenc¢do integral, possibilitando o uso de tec-
nologias relacionais como o acolhimento, a escuta
e o didlogo. Assim, a utilizacdo das tecnologias re-
lacionais pode ser uma estratégia para humanizar
o processo de trabalho em saude (Martins; Albu-
querque, 2007).

Conclusdes

A relagdo da universidade, por meio da disci-
plina de Saude Mental, com a ESF e com o Caps,
foi importante para a introdu¢do da ideia do ma-
triciamento no municipio, tendo em vista os resul-
tados positivos evidenciados neste estudo. Faz-se
necessaria, no entanto, uma Politica de Educagao
Permanente em Uruguaiana, pois muitos profissio-
nais desconheciam a estratégia do matriciamento
além de possuirem preconceito no atendimento a
usuarios dependentes quimicos, inviabilizando um
cuidado integral e humanizado até entdo.

Salienta-se a importancia da continuidade do
acompanhamento de M.L.M.G. pelos profissionais
da ESF, tendo em vista a complexidade do caso
apresentado, e também a utilizagdo do uso das tec-
nologias relacionais, indo além dos sinais, sintomas
e dos procedimentos técnicos, bastante costumeiros
na area da Enfermagem.

Entende-se, portanto, o papel da universidade na
producdo de saberes e na interlocucao entre os ser-
vicos de satde, na articulag@o de ideias e propostas
que vao ao encontro dos pressupostos do SUS e da
Reforma Psiquiatrica Brasileira, desmistificando a
dependéncia quimica entre trabalhadores e discen-
tes. O cuidado integral em satide é um desafio que
deve ir além dos discursos para se aproximar de
praticas mais realistas e transformadoras dentro do
territorio do usudrio.
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