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RESUMO

O Centro de Atengdo Psicossocial tem
sido visto como uma nova estratégia de
atendimento ao portador de transtorno
mental por possuir particularidades no
cotidiano de trabalho que influenciam
diretamente as praticas desenvolvidas pelos
profissionais de saude que nele atuam. Por
meio de um estudo de caso qualitativo,
realizaram-se entrevistas gravadas com 13
profissionais de diferentes categorias, a
fim de conhecer o significado do trabalho
para os profissionais que atuam em um
Centro de Atencgdo Psicossocial da cidade de
Belo Horizonte. Para andlise dos dados foi
utilizada a técnica de analise de conteudo,
com os seguintes resultados: a satisfagdo dos
profissionais que atuam no centro de atengdo
psicossocial devido ao novo modelo de
atengdo a salde mental baseada na proposta
antimanicomial; a realizagdo no trabalho pelo
fato de conseguirem a reinsergdo social dos
individuos com transtorno mental e os meios
para o alcance da sua autonomia.

DESCRITORES
Transtornos mentais
Pessoal de saude
Servigos de Saude Mental
Saude mental

ABSTRACT

The Psychosocial Care Center is seeing as
a new strategy to address patients with
mental disorders in that is has special
features in everyday work that directly
influence the practices developed by
health professionals working in the
area. To learn about the meaning of
work for professionals working in a
Psychosocial Care Center in the city of
Belo Horizonte, Minas Gerais State, Brazil,
a qualitative case study was conducted
that included recorded interviews with
13 professionals from different categories.
For data analysis, the technique of content
analysis was used, and the results were
as follows: professionals working in
psychosocial care centers are satisfied
with the new model of mental health care
based on the anti-asylum proposal, and
work fulfillment is due to the achievement
of socially integrating individuals with
mental disorders and helping them achieve
autonomy.

DESCRIPTORS
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RESUMEN

Se considera al Centro de Atencidn Psicosocial
como una nueva estrategia de atencién al
paciente de transtorno mental, por poseer
singularidades en el trabajo cotidiano que
influencian directamente en las practicas
desarrolladas por los profesionales de salud
que alli actdan. A través de un estudio de
caso cualitativo, se realizaron entrevistas
grabadas con trece profesionales de
diferentes categorias, objetivando conocer el
significado del trabajo para los profesionales
que trabajan en un Centro de Atencion
Psicosocial de Belo Horizonte. Para analisis
de los datos se utilizd la técnica de analisis
de contenido, con los siguientes resultados:
la satisfaccidn de los profesionales actuantes
en el centro de atenciéon psicosocial en
razon del nuevo modelo de atencidn de la
salud mental basada en la propuesta anti-
manicomial; la realizacién laboral por el
hecho de conseguirse la reinsercién social
de los individuos con transtorno mental y
los medios para el alcance de su autonomia.

DESCRIPTORES
Trastornos mentales
Personal de salud
Servicios de Salud Mental
Salud mental
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INTRODUCAO

Nas ultimas décadas, a sociedade contemporanea vem
enfrentando profundas transformacgGes sociais que evi-
denciam a hegemonia do poder econdmico e a influéncia
crescente da globalizacdo sobre as pessoas e a dinamica
social. Essas caracteristicas do mundo moderno valorizam
principios como eficacia, produtividade, competéncia,
critérios de exceléncia, cliente, produto e desempenho, dei-
xando em segundo plano fatores relativos a subjetividade,
dentre os quais se destacam aqueles de natureza mental
e emocional que influenciam o comportamento humano.

As dificuldades em focalizar questGes associadas a saude
mental no ambiente de trabalho sdo expressas pelo nimero
crescente de pessoas acometidas por algum tipo de sofri-
mento psiquico no decorrer da vida. De acordo com dados da
World Health Organization (WHO), estudos epidemiolégicos
recentes evidenciam que as perturbagdes psiquiatricas e os
problemas de saude mental tornaram-se a principal causa
de incapacidade e uma das principais causas
de morbidade atualmente nas sociedades™.

As perturbagdes mentais, tais como
a depressdo, a dependéncia do alcool e
a esquizofrenia foram subestimadas no
passado, pois as abordagens tradicionais
apenas analisavam os indices de mortali-
dade, ignorando o nimero de anos vividos
com incapacidade provocada pela doenga®.

Ainda segundo a WHO, das dez prin-
cipais causas de incapacidade, cinco sao
perturbagdes psiquiatricas. Existem ainda
pessoas que apresentam uma perturbagdo
nao diagnosticdvel, que podem ser conside-
radas subliminares, ou seja, ndo preenchem
os critérios de diagndstico para perturbagdo
psiquiatrica, mas também estdo em sofri-
mento, devendo beneficiar-se de intervengdes.

Estima-se que existam no mundo 95 milhdes de pesso-
as que sofrem de depressdo, sem tratamento adequado,
e mais 25 milhdes que tém problemas causados pela
epilepsia, também ndo medicadas. Uma em cada quatro
pessoas no mundo tem propensao a desenvolver doenca
mental ao longo da vida e, na maioria dos paises, menos
de 2% dos recursos destinados a area de saude sdo gastos
no tratamento de doengas mentais e neurolégicas, fazendo
com gue a maioria das pessoas com esses transtornos ndo
receba atenc¢do adequada, o que agrava sua situagdo!?.

Segundo dados do Ministério da Saide®, 21% da popula-
¢do brasileira precisa ou precisard de atengdo e atendimento
em algum tipo de servigo em saude mental. Dessas, 99%
obtém resultados positivos com servicos extra-hospitalares,
como ambulatdrios, Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS)
e leitos em hospitais gerais. O 1% restante necessita de in-
ternacgdo psiquiatrica — ou seja, seriam necessarios 180 mil
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...0 CAPS investe
em processos de
autonomia, construcao
de direitos, cidadania
e novas possibilidades
de vida para todos.
Deve garantir
acesso, acolhimento,
responsabilizagéo e
producéo de novas
formas de cuidado a
pessoa em sofrimento
psiquico.

leitos psiquidtricos, no minimo, para atender tais pacientes®?.
E essa necessidade aumenta exponencialmente hoje em dia,
dada a explosdao do consumo de crack no Pais.

Os transtornos mentais e comportamentais constituem
um importante problema de salde publica, haja vista sua
repercussdao econémica e social, atingindo pessoas em
idade produtiva, acometidas por patologias que necessitam
do acompanhamento de profissionais especializados®™. A
despeito de sua magnitude e impacto social, os transtornos
mentais e comportamentais ndo sdo tratados com a mesma
relevancia dada aos problemas de natureza fisica e suas
implicagdes, nos paises em desenvolvimento.

As politicas de atengdo a saude mental vém refletindo
os esforgos de especialistas para oferecer servigos espe-
cializados para acompanhar histdria clinica do portador de
transtorno mental, objetivando sua reinser¢do familiar e
social, bem como modificar a forma com que esse individuo
¢ visto e atendido na rede de servicos de saude®.

Esse redirecionamento do modelo as-
sistencial para Saude Mental foi inspirado
pelo Movimento Nacional da Reforma Psi-
quiatrica, que ha aproximadamente quatro
décadas previa a extingdo progressiva dos
hospitais psiquidtricos e sua substituigao por
uma rede de servicos de aten¢do psicosso-
cial de base comunitdria. Esse movimento
de reforma também inspirou uma mudanca
na logica de abordagem do chamado louco,
defendendo sua cidadania e questionando
a incapacidade e a periculosidade que fre-
quentemente lhe sdo imputadas®.

O projeto de substituicdo dos hospitais
psiquidtricos por uma rede aberta de servi-
cos de atencdo a saude mental consolidou
e qualificou os CAPS como instituicdes
voltadas para atender usudrios portadores de patologias
mentais, a partir de servigos de acolhimento e atencdo,
manter e fortalecer os vinculos desses usuarios com a fa-
milia e com a sociedade, visando promover sua autonomia
e cidadania®. Nesse sentido, o CAPS investe em processos
de autonomia, construgdo de direitos, cidadania e novas
possibilidades de vida para todos. Deve garantir acesso,
acolhimento, responsabilizacdo e producdo de novas formas
de cuidado a pessoa em sofrimento psiquico®.

Nessa perspectiva, os CAPS assumem especial rele-
vancia no cenario das novas praticas em saude mental no
Pais, caracterizando-se como um dispositivo estratégico na
reversdao do modelo hospitalar, pois o trabalho em equipe
multiprofissional e as atividades desenvolvidas nesse espa-
¢o sao bastante diversificadas, oferecendo atendimentos
individuais e em grupo, oficinas terapéuticas e de criagao,
atividades fisicas e ludicas, arteterapia, além da medicacéo,
antes considerada a principal forma terapéutica®. Além
disso, o CAPS envolve os familiares e a comunidade no
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tratamento, que tem como caracteristicas o atendimento
especifico e o livre acessoao servico!.

O cotidiano de trabalho CAPS possui particularidades
gue influenciam diretamente as praticas desenvolvidas pelos
profissionais de saude. Muitos profissionais de saude que
hoje trabalham nesse servigo ja fizeram parte das atividades
hospitalares tradicionais, como os manicémios. No CAPS, o
cuidado em saude mental ganha materialidade na atitude
dos profissionais em sua relagdo com os usudrios, tendo a
integralidade como foco de intervengao. Para esses profis-
sionais, o cuidado envolve também a familia do usudrio®.

O trabalho humano vem se modificando no decorrer
da histdria. No setor saude, o trabalho possui particulari-
dades, uma vez que seu produto é consumido no ato e em
seu desenvolvimento, dependendo do trabalhador e da
participacgdo ativa ou passiva do consumidor do trabalho.

A concepgao de trabalho interdisciplinar, as nogdes de
acolhimento e escuta terapéutica, os planos de tratamentos
individualizados, a reabilitagdo psicossocial, entre outros,
tém exigido uma requalificacdo e expansdo dos papéis
profissionais na prestacdo do cuidado em saiide mental®.

Tendo em vista as considera¢Oes apresentadas, este
estudo teve como objetivo conhecer o significado do tra-
balho na visdo de profissionais que atuam em um CAPS da
cidade de Belo Horizonte.

METODO

Trata-se de um estudo de caso de abordagem qualitati-
va, a qual permite ao pesquisador incorporar a questdo do
significadoe da intencionalidade como inerente aos atos,
as relagBes e as estruturas sociais do objeto em analise®.
Considera-se que o estudo de caso é uma estratégia adequa-
da quando se trata de questdes nas quais estdo presentes
fendbmenos contemporaneos inseridos em contextos da
vida real. Essa estratégia de pesquisa permite a compre-
ensdo do objeto estudado, pois é capaz de retratar a vida
cotidiana dos trabalhadores de um CAPS, enfatizando a
complexidade das situagdes e evidenciando a inter-relagao
de seus componentes.

Os sujeitos da pesquisa foram integrantes de diferentes
categorias profissionais (enfermeiros, auxiliares de enfer-
magem, médicos, psicélogos, farmacéuticos e assistentes
sociais), de ambos os sexos, que prestavam atendimento
ao paciente em sofrimento psiquico de um CAPS de Belo
Horizonte. Como critério de inclusdo foi definido que os en-
trevistados deveriam ter, no minimo, um ano de atuagdo na
instituicao, por possibilitar maior conhecimento do servigo
e das diretrizes que norteiam o processo de trabalho. Nao
houve, a priori, delimitagdo do niumero de entrevistados.
Tal definicdo ocorreu no transcorrer da pesquisa, em con-
formidade com o critério de satura¢io dos dados*?.

Na pesquisa qualitativa, classificar uma amostra como
significativa ndo depende do critério numérico, pois a
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preocupacdo essencial é com o aprofundamento e a
abrangéncia do caso estudado. A op¢do pela saturacdo de
dados justifica-se por ser um dos critérios adotados e reco-
mendados para pesquisas qualitativas e porque pressupde
a reincidéncia das informacdes contidas nas entrevistas®,
Assim, a saturacdo dos dados ocorreu na 132 entrevista.

Os dados foram coletados por meio de entrevista grava-
da, que seguiu um roteiro semiestruturado de perguntas.
Para anadlise dos dados foi utilizado o método de analise de
conteudo, a qual consiste em um conjunto de técnicas de
analise das comunicagdes que, por meio de procedimentos
sistemdticos e objetivos, revelam aspectos e conhecimentos
relativos da mensagem que se pretende explorar®,

A participacdo na pesquisa foi voluntaria. Os envolvidos
foram informados sobre os riscos e beneficios da pesquisa,
sobretudo o direito ao anonimato, conforme as exigéncias
legais dos Comités de Etica e Pesquisa da Secretaria Muni-
cipal de Saude da Prefeitura de Belo Horizonte (CEP/PBH),
parecer CEP/PBH n2 66/2009, e da Universidade Federal
de Minas Gerais (COEP/UFMG), parecer COEP/UFMG
n? 52/2006, ambos favoraveis a realizacdo da pesquisa.

RESULTADOS

Um aspecto recorrente presente nas falas dos sujeitos
desta pesquisa diz respeito a satisfagdo no trabalho, a qual
esta relacionada com a participagdo no processo de mu-
danca do modelo de atencdo a saude mental, uma vez que
as novas praticas permitem uma visdo global do paciente
e contribuem para sua qualidade de vida, o que envolve o
resgate da cidadania e a inser¢do no seio familiar:

Acho que o significado principal é tentar possibilitar ao paciente
uma outra qualidade de vida que a internacdo ndo traz (...) o que
me motiva é ver o paciente: ele vem, mas ele tem o convivio
familiar, e mal ou bem ele consegue dormir em casa e ter um
laco com a familia (E16).

Para mim, trabalhar em sadde mental é assegurar, colocar o
direito do paciente como pratica de acesso ao tratamento, que
ele possa ser ouvido, valorizado, tratado com dignidade, e que
isso seja um retorno pra familia. Que isso possa se configurar
como uma continuidade, que ele consiga ficar no seio familiar,
consiga circular, que ele consiga estudar, trabalhar, e isso € muito
gratificante pro trabalhador de satde mental (E5).

O trabalho no servigo substitutivo de saude mental
foi considerado um fator interveniente na esfera da vida
pessoal dos profissionais, pois seu cotidiano oferece a
possibilidade de aprender e desenvolver-se pessoal e pro-
fissionalmente, bem como permite o reconhecimento e a
valorizagao do trabalhador:

Eu ndo bebo, mas essa cachaca da saude mental, essa eu
bebo! Porque, assim, ndo tem jeito, uma vez que vocé entra,
vOocé ndo consegue sair, porque € uma coisa que € desafia-
dora, é apaixonante. Quando vocé vé que seu trabalho esta
dando resultado, vocé se encanta, vocé fala; Oh! Gente, que
bacana! (E5).
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Aqui eu me resgato como ser humano, antes de ser profissional,
porque eu vejo no outro. Ao trabalhar aqui me sinto realizada
profissionalmente no sentido de estar contribuindo de forma
concreta para que aquele cidadao que a sociedade ou a familia
ou a comunidade as vezes rejeita, de estar tentando resgatar,
buscar, sabe? Pacientes que ficam 20, 30 anos hospitalizados,
ele esta a procura de resgatar sua personalidade. Quem sou eu?
Estéa perdida a sua identidade. E a pessoa se encontrar como
ser humano e se engajar de forma gradativa e completamente
na sociedade, sabe? Eu gosto do que eu faco (E11).

Como é um servigo substitutivo, acho interessante a dinamica
dele, como ele tenta agregar os pacientes na sociedade. O
significado de ajudar os outros, isso é que motiva (E14).

O sentimento de pertencimento dos profissionais no
tipo de assisténcia que prestam estd relacionado a utilidade
e a contribuicdo de seu trabalho para a sociedade, além de
verificar a possibilidade de modificar os processo de traba-
Ilho e participar da construgao do modelo contemporaneo
de atengdo a saude mental, conforme exposto:

Significa acreditar na Reforma Psiquiatrica, trabalhar na prati-
ca e ver que aquilo que esta na teoria da certo, de conseguir
trabalhar com o paciente grave, sem ficar ali trancado, sem ali
internado ha muitos anos (E20).

Significa participar da constru¢éo de um projeto. Para mim &
gratificante ver essa melhora, participar da constru¢cdo e ma-
nutencao dessa nova proposta (E9).

Na dética de alguns dos profissionais entrevistados, o
modelo de aten¢do a saude oferecida pelo CAPS representa
para os usuarios possibilidades de mudanga, reconstrugao,
exercicio pleno da cidadania e autonomia:

Trabalhar num servigo substitutivo ajuda, porque vocé vé o que
0 paciente passou, 0 paciente que passou pelo processo de
internacédo, de ficar no Galba, no Raul ou até mesmo em outros
hospitais. Vocé vé o modo de ele ser tratado no servico subs-
titutivo, de se sentir valorizado, de se sentir parte do processo,
até o indice de melhora deles é outra coisa (E18).

E possivel vocé dar um tratamento com dignidade para o
paciente, para que ele possa circular por diversos lugares na
rede, circular, ter uma vida mesmo, sem que ele seja excluido,
e que ele seja tratado de forma mais digna (E5).

Quando a gente consegue que um usuario comece a andar
sozinho pela cidade, que ele vai para a exposi¢do ao Palacio
das Artes, cinema, Usina Unibanco, que a maioria da populagéo
ndo frequenta, que é um cinema cult, né, e a gente consegue
inserir 14, entéo, isso traz um retorno, que a gente esta desem-
penhando um papel de fato com esses usuarios que foram
excluidos muitos anos (E6).

A respeito da dindmica do cuidado em saude mental,
ficou evidente que os profissionais reconhecem que o
trabalho no CAPS esta alicercado no questionamento, na
reflexdo, na elaboragdo e, sobretudo, na experimentacgdo
de relagBes interpessoais mais dialdgicas e na escuta do
outro, o que justifica seu impacto clinico-social:
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A salde mental é diferente de qualquer outra area, muito
diferente, porque no hospital vocé sabe a rotina, hoje vocé
vai, da o banho, passa medicac¢ao. Aqui ndo, aqui cada dia
é de um jeito, tem dia que o paciente estad bem, amanha ele
chega aqui agitado, totalmente diferente. A pior doenga que
existe & a mental, porque eles ficam muito a mercé dos outros,
nas maos dos outros. Igual, se vocé ndo pegar, nao colocar
para tomar um banho, eles ndo tomam banho; as vezes vocé
tem que colocar comida na boca porque ele esta tdo ruim
que ndo consegue comer s6. E a mente mesmo que n&o esta
ajudando (E4).

Porque eu acho que em toda a area da saude o paciente tem
que ter cuidado; mas, na salide mental, muito mais, sabe. Nao
é um caso cirdrgico, ndo é um caso clinico, que tem que estar
ali fazendo, trocando um curativo e tudo. E vocé fazer ele se
valorizar, fazer ele se sentir alguém. Vocé mostra para ele que
ele é alguém. Para mim, é essa resposta que eu tenho, de ver
o diferencial deles(E3).

DISCUSSAO

O servigo substitutivo de saide mental rompeu com
as premissas da psiquiatria clinica iniciada no século XVIII,
ao consolidar uma rede de servigos que atualmente tem
nos CAPS sua formalizagdo como instrumento nuclear da
tecnologia do processo de trabalho em saide mental®?., Os
CAPS foram organizados a partir de uma reflexdo sobre a
forma de cuidado da saude mental decorrente da Reforma
Psiquiatrica brasileira, que determinou a ideia de reabili-
tacdo psicossocial direcionada para a conquista de maior
autonomia do portador de transtorno mental®3,

A materializagdo desse novo modelo de atengdo no
contexto nacional da assisténcia a saude mental ocorreu
inicialmente por meio de experiéncias localizadas, como
o CAPS Luis da Rocha Cerqueira, de Sdo Paulo, em 1987;
os Nucleos de Atencgdo Psicossocial (NAPS) de Santos, em
1989, e o CAPS Castelo, de Pelotas/RS, em 1993. Essas
experiéncias consolidaram-se e, a partir de 2000, foram
uniformizadas nos aspectos técnicos, administrativos
e financeiros por meio de instrumentos normativos
do Ministério da Saude e determinadas pela Lei n?
10.216/01%%. Houve assim uma rdpida progressdo na
expansao da rede CAPS, que totalizou 1.011 servicos em
2006. Até dezembro de 2010, o tratamento dos portado-
res de transtornos mentais nos moldes do CAPS constitui
mais de 1.620 unidades em todo o Brasil, aumentando
para 66% sua cobertura®,

Na saude mental, como observado nos resultados, a
satisfacdo no emprego é importante instrumental para a
atuagdo do profissional, haja vista a necessidade de reali-
zar o acolhimento dos pacientes, estimular sua integragao
sociofamiliar e, principalmente, apoiar suas iniciativas de
busca da autonomia, instrumentos de trabalho diferentes
dos esperados no modelo biomédico anterior a Reforma.

Com base nessas ideias, acredita-se que as atividades
laborais que tém significado positivo para o trabalhador
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possibilitam o respeito para consigo mesmo e para com o
outro. Enfatiza-se que, para que exista vida plena de sen-
tido fora do trabalho, é necessario que a vida seja dotada
de sentido dentro do trabalho'*®. No caso deste estudo,
o significado também se adequaria a esse entendimento.
As novas dimensdes e formas de trabalho ocasionam um
alargamento, uma ampliacdo e uma complexificacdo da
atividade laboral, uma vez que esta ligada também ao
subjetivo do trabalhador.

Efetuar uma tarefa sem envolvimento material ou afe-
tivo demanda forca de vontade, que é suportada pelo jogo
da motivacdo e do desejo*”), o que ndo pode ser visto nos
resultados, uma vez que o envolvimento é declarado expli-
citamente pelos profissionais, embora também destaquem
a motivacdo e o desejo de realiza-lo.

Na relagdo do ser humano com a significacdo do traba-
Iho, é plausivel considerar dois componentes: o contetdo
significativo em relacdo ao sujeito e ao objeto”. Essa
relagdo deve possuir progresso e avango; caso esses sejam
bloqueados por algum motivo, observa-se o surgimento do
sofrimento no trabalho. O trabalho pode dar origem tanto
a processos de alienacdo e sofrimento quanto pode ser
instrumento a servico da emancipagao e do aprendizado,
além de experimentagdo da solidariedade e da democra-
cia*”), Considera-se ainda que o trabalho em si para o ser
humano n3do faz parte de uma necessidade inevitavel, mas
o liberta em relagdo a natureza. Por meio do trabalho, suas
necessidades sdo satisfeitas e seus objetivos atingidos, o
que permite que se sinta realizado como pessoa'®.

Outro aspecto presente nas falas dos sujeitos desta
pesquisa diz respeito a satisfagdao no trabalho relacionada
com a participagdo no processo de mudanga do modelo
de atengdo a saude mental, uma vez que as novas praticas
permitem uma visao global do paciente e contribuem para
sua qualidade de vida, envolvendo o resgate da cidadania e
suainserc¢do no seio familiar. O significado do trabalho nessa
perspectiva é compreendido como elemento integrante da
vida humana. Pode-se dizer que, para o homem moderno, o
trabalho mobiliza uma gama de processos psiquicos indivi-
duais e coletivos que afetam a identidade e toda a vivéncia
dos sujeitos na sociedade®,

Por meio dos relatos é possivel observar ainda que o
trabalho no servigo substitutivo proporciona ao profissional
consciéncia de si mesmo e dos meios de como produzir
suas atividades. Além disso, os sujeitos relatam que se
sentir participante do processo de trabalho proporciona
maior consciéncia de si mesmo e dos meios de produgao,
possibilitando-lhe desenvolver sua liberdade de op¢do dian-
te do contexto de trabalho e, por extensdo, da sociedade,
apropriando-se assim de sua cidadania.

O trabalho configura-se como uma forma de realizagao
gue acrescenta valor a algo e que contribui para a socieda-
de. Estudos®?® demonstram que as pessoas, em sua maioria,
mesmo que tivessem condig¢Ges para viver o resto da vida
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confortavelmente, continuariam a trabalhar, pois, além
de ser uma fonte de sustento, o trabalho € um meio de se
relacionar com os outros, sentir-se parte integrante de um
grupo ou da sociedade, ter uma ocupagdo, um objetivo a
ser atingido na vida. A utilidade e a contribui¢cdo do trabalho
para a sociedade fortaleceram o sentimento de pertenci-
mento dos profissionais desta pesquisa no processo de
trabalho e na construgdo do modelo contemporaneo de
atengdo a saude mental.

Outra categoria relacionada ao significado do trabalho
no servico substitutivo de salide mental que emergiu das
falas dos sujeitos refere-se ao tratamento e o acompanha-
mento do portador de transtornos mentais no CAPS. Na
otica de alguns dos profissionais entrevistados, o modelo
de atengdo a saude oferecido pelo CAPS representa para os
usuarios possibilidades de mudanga, reconstrugao, exercicio
pleno da cidadania e autonomia. Esses relatos indicam que
o servico substitutivopratica o modo psicossocial de cuida-
do, no qual a pessoa é vista em sua integralidade, dando
énfase aos fatores politicos e biopsicossocioculturais como
determinantes da doenga?.

Os profissionais afirmam que o processo de trabalho
nos CAPS possui caracteristica coletiva com relagdo ao ob-
jeto de trabalho, deixando de focalizar a doenga, o corpo
e a mente do individuo para centralizar as agées em um
sujeito com desejos, contradi¢Ges e contextualizado em
determinado grupo familiar e social®. Os profissionais
reforcam em suas falas que os pacientes que chegam ao
atendimento especializado em salide mental ndo tém suas
necessidades satisfeitas pelas tecnologias utilizadas pelas
especialidades e sim por esforgos criativos e conjuntos de
profissionais que mobilizam e articulam recursos institucio-
nais, comunitarios, individuais, materiais e subjetivos com
0 usudrio e a rede social®,

A respeito da dindmica do cuidado em salde mental,
ficou evidente que os profissionais reconhecem que o tra-
balho no CAPS esta alicergado em questionamento, refle-
xdo, elaboracdo e, sobretudo, experimentacdo de relacdes
interpessoais mais dialdgicas e na escuta do outro, o que
justifica seu impacto clinico e social.

No tocante aos depoimentos, foi visualizado que o
trabalho na salide mental ndo deve se pautar somente na
identificacdo dos sinais e sintomas clinicos da doenca, mas
principalmente nas modificagdes na estrutura dos seres
humanos que abalam sua totalidade®.

As ac¢Oes direcionadas aos portadores de transtornos
mentais deixam de ser um procedimento, uma interven-
¢do, para serem a relagdo na qual a ajuda existe com
vista a qualidade de vida do outro ser, respeitando-o,
compreendendo-o, tocando-o de forma mais afetiva®.
Além disso, é importante que o profissional veja o por-
tador de transtornos mentais como cidaddo com direitos
e deveres, corresponsavel por seu tratamento e suas
condicBes de vida®,
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CONCLUSAO

Esta pesquisa tornou mais claro o significado do traba-
lho em um servigo substitutivo de saiide mental de Belo
Horizonte na visao dos profissionais que nele atuam e com
o qual possuem vinculos que vdo além dos empregaticios.

O novo modelo de atengdo a saude mental baseado
na proposta antimanicomial levou os profissionais deste
estudo a se sentirem satisfeitos com o trabalho. A satis-
facdo diz respeito ao fato de, atualmente, ser possivel
realizar a¢Oes direcionadas para o resgate da histdria do
portador de transtornos mentais, focalizando sua inser¢do
no meio social por meio de atividades intersetoriais que
envolvem educacao, trabalho, esporte, cultura e lazer na
visdo desse paciente.

Para os profissionais do CAPS, o trabalho tem significado
quando se participa da vida e do tratamento do portador de
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