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RESUMO

Objetivo: analisar na literatura as intervencoes nao farmacoldgicas ofertadas aos individuos com
Transtorno Mental Comum atendidos na Atencao Primaria a Salde. Métodos: trata-se de uma revisao
integrativa, realizada no més de maio e junho de 2018, com analise de publicagdes indexadas em
bases de dados, nas linguas portuguesa, inglesa e espanhola, disponiveis gratuitamente, sem limitacao
da data de publicacdo. Resultados: foram selecionados cinco estudos que correspondiam aos critérios
de inclusao e exclusao, sendo divididos em quatro temas principais: Terapia Cognitiva
Comportamental; Terapia de resolucao de problemas; Socioterapia e Cuidados Colaborativos.
Consideracées finais: os resultados ressaltam a escassez de estudos voltados para essa tematica na
literatura mundial e a necessidade do uso de terapias nao farmacoldgicas como fator de consolidacao
da qualidade dos servicos prestados na Atencao Primaria a Saude.

Descritores: Transtornos mentais; Atencao primaria a salde; Terapias complementares.

ABSTRACT

Objective: to analyze in the literature the non-pharmacological interventions offered to individuals
with Common Mental Disorder treated in Primary Health Care. Methods: this is an integrative
review, carried out in May and June of 2018, with analysis of publications indexed in databases, in
the Portuguese, English and Spanish languages, available free of charge, without limitation of
publication date. Results: five studies were selected that corresponded to the inclusion and
exclusion criteria, being divided into four main themes: Behavioral cognitive therapy; Problem-
solving therapy; Socio-Therapy and Collaborative care. Final Considerations: the results highlight
the scarcity of studies addressing this theme in the world literature and the need for the use of non-
pharmacological therapies as a factor to consolidate the quality of services provided in Primary
Health Care.

Descriptors: Mental disorders; Primary health care; Complementary Therapies.
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RESUMEN

Objetivo: analizar en la literatura las intervenciones no farmacoldgicas ofrecidas a los individuos
con Trastorno Mental Comun atendidos en la Atencion Primaria a la Salud. Métodos: se trata de una
revision integrativa, realizada en el mes de mayo y junio de 2018, con andlisis de publicaciones
indexadas en bases de datos, en portugués, inglés y espanol, disponible de forma gratuita, pero sin
limitarse a la fecha de publicacion. Resultados: fueron seleccionados cinco estudios que
correspondian a los criterios de inclusion y exclusion, siendo divididos en cuatro temas principales:
Terapia cognitiva comportamental; Terapia de resolucion de problemas; Socioterapia y Cuidados
colaborativos. Consideraciones finales: los resultados resaltan la escasez de estudios orientados
hacia esa temdtica en la literatura mundial y la necesidad del uso de terapias no farmacoldgicas
como factor de consolidacion de la calidad de los servicios prestados en la Atencion Primaria a la

Salud.

Descriptores: Trastornos mentales; Atencién primaria de salud; Terapias complementarias.

INTRODUCAO

Os cuidados em Saude Mental
(SM) perpassam todos os niveis de
atencdo a saude e devem ser
fortalecidos de modo universal. No
Brasil, a Politica Nacional de Saude
Mental (PNSM), ancorada pela Lei n°
10.216/2001, vem se estruturando com
a perspectiva de materializacao da
Rede de Atencao Psicossocial (RAPS)
em um modelo de atencao de base
comunitaria. A Atencdao Primaria a
Saude  (APS), como um dos
componentes da RAPS, representa um
locus fértil para garantir o acesso
aqueles que necessitam de cuidados de
SM."

A APS recebe demandas de
pessoas com transtornos mentais de
diversas gravidades,? dentre essas,
destacam-se os Transtornos Mentais
Comuns (TMC) caracterizados por
queixas somaticas inespecificas, sem
caracteristica psicotica, que nao
preenchem critérios para 0s
transtornos depressivos, ansiosos ou
somatoformes de acordo com a
Classificacao Internacional de Doencas
(102 versao) e Diagnostico e Estatistica
dos Transtornos Mentais (DSM V).
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Em termos epidemioldgicos, a
prevaléncia de TMC ¢é bastante
elevada. Globalmente, as taxas variam
de 24,6% a 45,3% e no Brasil oscila de
28,7% a 50%. Com estimativas para
2030 entre as perturbacdes mais
incapacitantes do ser humano
acometendo ambos o0s sexos, com
maior propensao na populacao
feminina, idosos e individuos com
baixo nivel socioeconémico e escolar,
¢ exigindo oferta de cuidados médico-
psicologico, além de outras acoes
terapéuticas.

Porém, observa-se que ha
dificuldade de compreensao da
expressao de sofrimento em pessoas
com TMC, isto ocorre devido a
inaptidao das equipes e servicos no
reconhecimento do sofrimento
psiquico,” pois a formacao dos
profissionais de salde muitas vezes
nao atende as necessidades de saude
mental fora do campo da
especialidade. Os desafios nesse
campo sao a superacao da supremacia
medicalizante para o sofrimento
psiquico e a sedimentacao de acoes por
meio da alteridade e sensibilizacao
com o outro, desfavorecendo a
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Culturalmente, a medicalizacao
acompanha o homem desde o nascer
até sua finitude. A supervalorizacao da
farmacologia assume a exceléncia no
alivio do sofrimento fisico e psiquico e
apresenta-se como quase insubstituivel
frente a outras medidas terapéuticas.
Ainda  que, reconhecendo  as
potencialidades da farmacologia,
entende-se que as Intervencoes Nao
Farmacologicas (INF) tém o poder de
promover saude e conforto a vida de
individuos. 68

As INF dizem respeito a um
conjunto de estratégias que visam
maximizar o funcionamento cognitivo
e 0 bem-estar da pessoa, bem como
ajuda-la no processo de adaptacao a
doenca. As atividades desenvolvidas
tém como fim a estimulacdao das
capacidades individuais, preservando,
pelo maior periodo possivel sua
autonomia, conforto e dignidade.?

Partindo do principio que ha
fragilidade no reconhecimento do TMC
e pouco investimento em medidas de
suporte para pessoas com essa
condicao no campo da APS, e tendo
como pressuposto que a medicalizacao
do sofrimento psiquico permanece
como a mais empregada neste cenario,
este estudo contribui para uma outra
perspectiva de cuidado e subsidia a
melhora na qualidade da assisténcia a
essa populacao. Assim, tem-se como
objetivo analisar na literatura as
intervencées nao  farmacologicas
ofertadas aos individuos com TMC
atendidos na Atencao Primaria a
Saude.
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MATERIAIS E METODOS

Trata-se de uma revisao
integrativa da literatura, espécie de
revisao de natureza complexa, com
métodos normatizados e sistematicos
que garantem o rigor indispensavel e a
legitimidade as evidéncias

estabelecidas na pesquisa cientifica.®
11

Este método proporciona a
avaliacao «critica e sintese das
evidéncias disponiveis sobre o tema
investigado com base em pesquisas ja
publicadas. Identificam-se tendéncias
da producao e a incorporacao da
aplicabilidade dos resultados de
estudos significativos na pratica e
apontam-se lacunas que direcionam
para o desenvolvimento de futuras
pesquisas, sempre pautadas na analise
ampla e sistematica de estudos
cientificos.

As etapas da revisao foram:
construcao da questdao norteadora,
definicao de critérios para
levantamento na literatura, definicao
dos dados a serem extraidos, avaliacao
para inclusao, interpretacao e
apresentacao dos resultados.

Para a formulacdao da questao
norteadora e refutacao dos elementos
metodoldgicos fundamentais, utilizou-
se a pergunta PlCo. Tal acromio
significa P - populacao, | - Intervencao,
Co - Contexto/desfecho.'®' Na
presente  revisdao, a  estratégia
mnemonica PICo foi selecionada da
seguinte maneira: P - populacao com
transtorno mental comum, | -
intervencoes terapéuticas nao
farmacologicas e Co - Atencao Primaria
a Salde. Logo, a questao norteadora

Quais sao as intervencoes nao
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farmacologlcas reahzadas na atencao
primaria a salde para pessoas com
transtorno mental comum?

Para selecionar as publicacodes,

adotaram-se como critérios de
inclusao: estudos primarios,
quantitativos  (quase-experimentais,
grupo Unico de comparacao -
antes/depois, ensaios clinicos,
intervencao comunitaria,
randomizados) e qualitativos, nas
linguas  portuguesa, inglesa e

espanhola, disponiveis gratuitamente
ou nao nas bases de dados, sem
limitacado da data de publicacao.
Foram excluidos da pesquisa: estudos
que nao abordavam nenhum tipo de
intervencao nao farmacoldgica, artigos
repetidos em outras bases de dados e
artigos incompletos.

Para seguimento dessa revisao
integrativa, adotou-se como
entendimento de intervencées nao
farmacologicas terapéuticas as
medidas empregadas para o manejo do

sofrimento psiquico
independentemente dos resultados
alcancados. 0] levantamento

bibliografico foi realizado entre os
meses de maio e junho de 2018.

A busca foi realizada nas bases de
dados Medical Literature Analysis and
Retrieval System Online (PubMed),
Cumulative Index to Nursing and Allied
Health Literature (CINAHL), Biblioteca
Virtual em Saude (BVS), Web of
Science, Sci Verse Scopus (SCOPUS) e
American Psychological Association
(PSYCINFO). Foram empregadas as
seguintes palavras-chaves e/ou
descritores validados pelo MESH e DeCS
- Atencao Primaria a Saude (Primary
Health Care), Transtorno Mental
Comum (Common Mental Disorders) e
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Terapia Farmacologica (Drug
Therapy). A fim de otimizar a busca de
material, utilizou-se como foérmula
estratégica as palavras-chaves:
(“Primary Health Care” AND “Common
Mental Disorders”) NOT (“Drug
Therapy”).

Para a analise dos artigos, houve
a elaboracao de um instrumento pelas
autoras e para analise das publicacoes,
adotou-se o critério de independéncia
com duas revisoras em todas as etapas.

RESULTADOS
Na busca inicial foram
encontradas 848 publicacoes. Apos

analise rigorosa do titulo e resumo
foram selecionados 51 artigos. A partir
desta selecao procedeu-se a leitura
destes na integra. A amostra final
resultou em cinco artigos que tratam
de intervencbes terapéuticas nao
farmacologicas conduzidas em pessoas
com TMC. O percurso metodolagico dos
procedimentos de busca nas bases de
dados, selecao e inclusao dos artigos
esta representado no Quadro 1.

Observa-se, no Quadro 1, um
numero significativo de estudos que
abordam o TMC, contudo, grande parte
aborda este fenomeno sob a
perspectiva das intervencoes
farmacologicas, evidenciando assim
escassez de estudos que lidem com a
questao sob um novo ponto de vista.

A partir dos estudos primarios
incluidos na revisao, elaborou-se um
quadro contendo as  seguintes
caracteristicas: ano/base de dados,
autor(es), titulo, objetivo/amostra e
conclusao, Quadro 2.
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Quadro 1: Distribuicao dos artigos encontrados excluidos e selecionados nas bases eletronicas de
dados. Sao Paulo, SP. Brasil, 2018.
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Estudos identificados por meio da busca em base de dados
A4 BVS = 122
< Cinahl = 45
S) Psycinfo = 155
= PubMed = 173
z SCOPUS = 225
a Web of Science = 128
n= 848
Total de estudos excluidos apos refinamento da
busca considerando o idioma inglés, espanhol e S Total de estudos incluidos
portugués n =823
= n= 25
Ll 7 =
2 Estudos duplicados excluidos > Total de estudos'apos remocao dos
= _ duplicados
[~ n= 125
= n= 698
Estudos excluidos apos a leitura dos resumos Estudos incluidos para leitura na
n = 647 > integra
Indisp.= 89; NP = 32; NQ= 526 n =51
3 Total de estudos para elegibilidade/leitura na Artigos exclu] dos apos leitura na
o W integra integra
E < Indisp.= 6; NP = 23; NQ= 17
a
_I —
T} n =51 > n = 46
7 Estudos incluidos na revisao
g Cinahl = 1
3 Psycinfo = 2
S Web of Science = 2
= n= 05
Legenda: NP = ndo é pesquisa; NQ = nado responde as questdes; Indisp. = Artigo indisponivel
eletronicamente na integra.

Os cinco artigos incluidos nesta sofrimento psiquico sob a ldgica
revisao se distribuem nas seguintes medicamentosa unicamente, ou até
bases de dados: Web of Science* (2) e mesmo, em associacao com
Psycinfo** (2) e Cinahl*** (1). Observa- intervencoes nao farmacologicas,
se que as publicacoes foram maiores no porém, demonstrando dificuldade
ano de 2011, correspondendo a um quanto ao distanciamento da vertente
total de 60% (n=2) e entre 2002, 2010 e biomédica. Ja os estudos que
2015 com 40% das publicacdes sendo compuseram esta revisao sao de
uma publicacdo em cada ano. Todos extrema relevancia, uma vez que

publicados em lingua inglesa, com
metodologia quantitativa. Em relacao
a origem, foi significativo o nUmero de
producoes provenientes de paises
europeus (60%) e africanos (40%).

Muitos dos artigos excluidos nessa
revisao lidavam com o fenomeno do

J. nurs. health. 2019;9(3):€199302

oferecem a possibilidade de sustentar
a pessoa em sofrimento psiquico por
meio de uma conduta nao
medicamentosa, e ainda abre canal
para que essas abordagens possam ser
reproduzidas na APS em qualquer
realidade e por qualquer profissional.
No entanto, apesar dos caminhos
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propostos para a assisténcia em Saude

Mental na APS, no contexto do
Programa Nacional em Saude Mental e
da RAPS, intervencbes terapéuticas
nao farmacologicas ainda  sao
incipientes, comprovando que medidas
de suporte no TMC precisam ser
consolidadas.
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Em relacao as categorias que
emergiram apods a leitura dos estudos

foram: Terapia Cognitiva
Comportamental e Terapia de
Resolucao de Problemas (TRP),

Socioterapia e Cuidados Colaborativos

(CC).

Quadro 2: Caracterizacdo dos estudos sobre intervencdes terapéuticas exclusivamente nao
farmacoldgicas em TCM. Sao Paulo, SP. Brasil, 2018.

G Autor
Base de Titulo Objetivo e amostra Conclusao
dados (=)
* 2011 ARAYA | Problem-solving therapy | Adotar uma intervencao | Evidéncias de melhora
BMC R. et | for depression and|de baixo custo para | clinica significativa em
Public al."? common mental | TMC, adaptada | TMC quando associada a
Health disorders in Zimbabwe: | localmente, a partir de | Terapia de Resolucao de
piloting a task-shifting | Terapia de Resolucao de | Problemas, podendo esta
primary mental health | Problemas em um | ser adaptada localmente
care intervention in a | ambiente africano. e aplicada por
population with a high | Amostra: 143 pacientes | profissionais de salde
prevalence of people leigos
living with HIV
**2010 AFUW | The Cares of Life | Investigar a viabilidade | Intervencoes psicossociais
Journal | APE, S. | Project (CoLP): An|e a eficacia de um | efetivas e culturalmente
of A, et | exploratory randomized | pacote intervencao | aceitas podem ser
Affectiv | al.”3 controlled Trial of a | baseada nas | aplicadas na comunidade,
e community-based necessidades da | para os individuos de
Disorder intervention for Black | comunidade para o0 | grupos étnicos, de
S people with common | tratamento de | minoria negra com
mental disorder. individuos de grupos | ansiedade e depressao,
étnicos de minorias | sem custo significativo.
negras com transtornos
mentais comuns.
Amostra: 40 individuos
diagnosticados com
ansiedade e/ou
depressao, residentes
em Londres.
*2011 SCHOL | The effect on mental | Estudar o efeito sobre a | Os achados indicam que a
PLoS TE W. | health of a largescale salde mental da | socioterapia pode ser
ONE F, et | psychosocial intgrvengép psicossocial clinilca.\mente relevante e
al™ intervention for Socioterapia, em larga bengﬁca para casos de TMC.
SUrvivors of mass es;alg voltada, | A intervencao psicossocial
. .| principalmente, a | aplicavel em grande escala,
wolen_ce: a quast- | melhorar o vinculo social | voltada para o vinculo social,
experimental study in | na populacio em Ruanda | trouxe melhora da salide
Rwanda apos o genocidio. mental em sobreviventes de
Amostra: 73 individuos | violéncia pos-conflito, e
submetidos a avaliacao de | pode ter efeito positivo em
TMC pelo Self Reporting | outras  populacées com
Questionnaire (SRQ-20) demandas semelhantes.
Continua na pagina seguinte.
J. nurs. health. 2019;9(3):€199302 6




QURNALOF

NURSING

N
'&\ AND E
i\ "°HEALTH 4%

ISSN 2236 - 1987

Faculdade de Enfermagem

Continuacao da pagina anterior.
Ano /
Base de G Titulo Objetivo e amostra Conclusao
(es) )
dados
**2015 ORDEN | Five-year mental | Comparar o} uso | Pacientes com TMC que
Psychiat | M.L, et | healthcare  use by | prolongado de Cuidados | receberam os Cuidados de
ric al® patients referred to | de Saude Mental por dois | Saude Mental
Services collaborative care or to | grupos de pacientes que | Colaborativos como uma
specialized care. apresentaram TMC. | primeira intervencao
Aqueles tratados em um | tiveram menos contatos
ambiente de Cuidados | com um profissional de
Colaborativos e aqueles | satde mental a longo
destinados aos servicos | prazo, em comparacao
especializados de salde | com o encaminhamento
mental. para cuidados de salde
Amostra: 139 pacientes, | mental especializados.
Holanda.
***2002 | JACOB | A randomized | Determinar o efeito da | Pacientes com  TMC,
Internat | K. S., | controlled Trial of an | Educacdao em Salde do | especialmente  aqueles
ional BHUGR | educational paciente sobre suas | com formas mais leves da
Journal | A D., | intervention for | perspectivas e resultado | condicao, que receberam
of Social | MANN | depression among Asian | da depressao e TMC em | o material educacional,
Psychiat | A. H'® | women in primary care | uma amostra de | tiveram maior taxa de
ry in the United Kingdom. | mulheres asiaticas em | recuperacdo comparado
cuidados primarios. com os pacientes que nao
Amostra: 70 pacientes | recebem a Educacao em
mulheres de origem | Salde.
indiana, Reino Unido.

Fonte: Base de dados da Web of Science*, Psycinfo** e CINHAL***

DISCUSSAO

Os profissionais da APS se
deparam a todo o momento com
usuarios em situacao de sofrimento
psiquico, € mesmo reconhecendo a
importancia dessa questao, as praticas
em salde mental suscitam muitas
dividas, curiosidades e receios nos
profissionais de saude.”-8 Entretanto, é
nesse cenario que pessoas com TMC
procuram ser acolhidas,
compreendidas e atendidas em suas
necessidades.

Os casos de TMC muitas vezes sao
subdiagnosticados e subestimados
pelos profissionais, devido a pouca
capacitacao técnica das equipes para
melhor identificacao e intervencao em
pessoas em sofrimento psiquico. Isso

J. nurs. health. 2019;9(3):€199302

representa um paradoxo, uma vez que
a APS tem poténcia para desenvolver
acoes de promocao da saude mental,

conduzir

rastreamento,

encaminhamento e monitoramento
destes pacientes.?

Assim, os profissionais que atuam
nesse campo de conhecimento devem
planejar e executar estratégias que
possam atender a especificidade dessa

clientela.

Nessa revisao, verificou-se que as

intervencoes

nao

farmacologicas

desenvolvidas no cenario da APS junto
as pessoas com TMC sao escassas,
mostrando que ha uma lacuna na

producao

unicamente dessa perspectiva.

estudos  sao,

cientifica

que trate
Os
em sua maioria,

conduzidos com amostras pequenas,
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com populacdao bastante especifica,
porém passivel de reproducao em

diferentes realidades, e nao afirmam

que as intervencoes psicossociais
testadas demonstram maiores
resultados que as intervencoes

farmacologicas, contudo, trazem que
sao estratégias de baixo custo e de
facil implementacao.

O Ministério da Saude orienta que
as intervencdées em SM na APS devem
gerar meios de modificacao e
qualificacao das condicdes e modos de
vida dos usuarios, em respeito as suas
singularidades, e que nao se restrinjam
a cura de doencas.’

Terapia Cognitiva
Comportamental (TCC) e Terapia
de Resolucdo de Problemas (TRP)

A TCC e a TRP sao intervencoes
realizadas aos acometidos por TMC que
se mostraram muito presentes nos
estudos analisados. Tal popularidade
se deve ao fato de serem intervencoes
mais baratas e que demonstram custo-
beneficio satisfatorio.”

A TCC é uma psicoterapia que
auxilia os pacientes a superar seus
problemas, identificando e desafiando
pensamentos, comportamentos e
reacoes emocionais. 822 Dessa forma, a
sua utilizacao tem como objetivo a
percepcao do paciente sobre o
gerenciamento de pensamentos e
comportamentos negativos.

Em contrapartida, a TRP focaliza
a troca de experiéncia em grupo,
tornando o dialogo e a interacao social
uma ferramenta para a descoberta de
novas solucdes para seus problemas a
partir da partilha de vivéncias pessoais
e da forma como os problemas ou até

J. nurs. health. 2019;9(3):€199302
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a doenca afetam suas vidas. A
discussao em grupo também favorece a
construcao de um pensamento mais
critico e reflexivo acerca da tematica
colocada em pauta.?'?2

Os estudos'®22 revelam que a TCC
€ mais eficaz do que a TRP em relacao
a reducao dos agravos de Saude
Mental, com destaque para a
ansiedade, depressao e o estresse.
Contudo, nota-se que a ansiedade é
atenuada nas duas intervencées de
forma bastante parecida,
corroborando para o fato de que TCC e
TRP sao igualmente eficazes para o
tratamento de ansiedade.

Em um trabalho realizado no
Zimbabwe,'? 0 objetivo foi testar uma
“Intervencao - O Banco da Amizade” de
baixo custo para o sistema de saude
local, adaptada a partir de TRP e
ministrada por mulheres leigas
treinadas e supervisionadas para saber
se era viavel e possivelmente eficaz,
bem como a melhor forma
de intervencao a populacao acometida
com TMC. A proposta foi desenvolvida
em um suburbio de alta densidade
demografica, caracterizado pela
diversidade étnica, alto desemprego,
comércio informal e taxa de
alfabetizacao estimada em mais de
90%.

Os atendimentos ocorreram nos
jardins de clinicas de saude mental da
regiao, a maioria das sessoes foi
realizada com os participantes
acomodados em um banco de madeira
denominado “The Friendship Bench”
(Os Bancos da Amizade) que foram
feitos para o projeto por um artesao
local. Foi realizada uma sessao
semanal, de 30 a 45 minutos, durante
seis semanas, incluindo uma ou duas
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visitas domiciliares, que incluia a
oracao como método de consolar os
doentes e sua familia. Cada sessao foi
separada em: sessao 1- identificacao
do problema, ouvir ativamente a
historia, identificar claramente os
problemas e explora-los; compreender
a historia ajuda a priorizar os
problemas; brainstorm de solucoes
viaveis e disponiveis, como incentivo a
pensar sobre solucdes; sessao 2- visita
domiciliar e oracao com a familia;
sessa0  3- resumo das sessoes,
priorizacao de problemas e
identificacdo de solucao viavel e
criacao de plano de acao, foco em
solucao especifica; sessao 4- resumo da
sessao e implementacao do plano;
sessao  5- avaliacao do que foi
alcancado e os obstaculos; sessao 6-
reforcar as sessoes 3, 4 e 5 e
reaplicacao do SSQ para avaliar
melhora.™

Experiéncia similar utilizando a
TRP foi desenvolvida no Chile para
tratamento de depressao no contexto
dos cuidados primarios a saude e
mostrou que a TRP apresenta efeito
substancial nos sintomas depressivos e
no prejuizo funcional. Ademais,
pessoas socialmente desfavorecidas,
especialmente de paises em
desenvolvimento, podem se beneficiar
de intervencoes consideradas
modestas, ou seja, de baixo custo, em
programas de tratamento estruturado,
podendo servir de exemplo para paises
desenvolvidos.?'

Diante da preocupacao com o
desenvolvimento de servicos sensiveis
as necessidades e a promocao da
consciéncia em salude de minorias
étnicas negras, o Reino Unido
desenvolveu o The Cares of Life
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Project (CoLP). Um dos estudos
desenvolvidos nesse projeto maior
propds investigar a viabilidade e
eficacia de um pacote de intervencoes
psicossociais, levando em consideracao
a cultura dessa minoria e o custo que
essas propostas de cuidados em saude
mental representariam, para que
fossem reproduziveis ou nao em outras
realidades. '’

Baseado nos sistemas de crencas
em relacao ao TMC, o CoLP objetivou
melhorar o estado de salude percebido,
o funcionamento psicossocial e a
perspectiva diante dos eventos da vida
diaria. O pacote de intervencoes
psicossociais nao  farmacologicas
aplicadas no  estudo incluem:
Aconselhamento??,  Educacdo em
Saude?* e Mentoring, Advocacy,? todos
com base epistemoldgica na TCC e na
Terapia Focada na Solucéo (TFS)."3

Enquanto abordagem
psicoterapéutica reconhecida
cientificamente, a TCC associa a teoria
cognitiva com técnicas oriundas da
analise do comportamento?? e
caracteriza-se por focar o presente,
direcionando a solucao de problemas
atuais, mudancas de comportamentos
e pensamentos disfuncionais.'”-23 A TFS
€ ramificacao da terapia familiar
sistémica, caracteriza-se por ser breve
com média de duracao de seis a dez
sessoes, com vistas a solucionar
rapidamente as queixas e possibilitar
maior satisfacdo com a vida.20:%

De acordo com a American
Psychological Association (APA), o
Aconselhamento é uma relacdao de
ajuda, relativamente rapida, utilizada
em processos disfuncionais individuais,
familiares e de  organizacoes,
possibilitando a expressao e
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elaboracao do individuo a respelto de

suas experiéncias de modo
compreensivo.?3

O Aconselhamento € uma pratica
que considera os aspectos culturais do
grupo em que o individuo esta inserido
e tem envergadura para ser utilizado
com minorias étnicas e raciais,
ajudando na tomada de decisao em
situacdes objetivas, de acordo com os
recursos e potencialidades pessoais
que envolvam conflitos conscientes
internos e externos em contexto de
uma ansiedade considerada normal,23a
fim de promover bem-estar, respeito
pelo outro e suas caracteristicas
sociais, culturais e historicas.

O “Advocacy” esta associado a
defesa dos direitos, apoio e protecao a
autonomia,® o qual busca tornar-se
uma voz para os vulneraveis. O
“Mentoring” caracteriza-se como um
processo de aprendizagem no qual
aquele mais experiente em
determinada area de atuacao, o

mentor, repassa a alguém
inexperiente, mentorado,
conhecimentos, experiéncias,

perspectivas e valores, adquiridos ao
longo de sua vida, que serao
proveitosos a outros menos
experientes que buscam crescimento e
desenvolvimento em tal area.?°

Tem-se ainda, a Educacao em
Saude que visa implementar habitos
saudaveis por meio da articulacao
entre o conhecimento técnico e
popular, como também mobilizar
alternativas individuais e coletivas.?’ A
promocao da educacao em salde
propoe empoderar e auxiliar na
transformacao da realidade do
individuo, para que esse possa
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deliberar sobre suas condicoes de
salde.

Todas as intervencoes citadas
acima sao de suma importancia, pois,
contribuem para a reducao do uso
exclusivo de tratamentos
farmacologicos, no que diz respeito ao
TMC. E ainda, na conjuntura da APS é
necessario olhar o individuo como um
todo, nao tratando apenas os sintomas,
3 necessario realizar um
acompanhamento aprofundado sobre
suas necessidades de saude para que
assim a assisténcia em saude mental, e
a escolha da melhor intervencao
atinjam todos os ambitos da vida do
individuo, melhorando cada vez mais a
assisténcia em saude na APS.

As mazelas da ma deteccdo e
falha com o tratamento de desordens
mentais comuns, foram objetos de
estudo com mulheres asiaticas
britanicas, a maioria revelou nao
aderir ao tradicional modelo
médico/doenca, devido ao estigma e
medo da falta de confidencialidade do
tratamento. Tal estudo abordou
modelos  explicativos, visao do
paciente sobre a origem da doenca,
causas, consequéncias e expectativas
de tratamento. Neste contexto as
intervencées nao  farmacologicas
ganham forca, na garantia do
verdadeiro sentido do cuidar.824

Socioterapia

Estudo realizado em Rwanda'
buscou avaliar a intervencao
psicossocial da socioterapia, em larga
escala voltada, na salde mental e
melhorar o vinculo social de pessoas
que vivenciaram o genocidio.

10
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A socioterapia se fundamenta na
interacao entre o ambiente social e o
individuo para estabelecer relacoes de
carater colaborativo, e tem como
premissa que ao alcancar o respeito
mUtuo, confianca e cuidado na
interacao grupal, o individuo se
fortalece mentalmente para enfrentar
seus problemas, aumentando sua
capacidade de resiliéncia e,
consequentemente, a resolucao de
problemas. 426

O programa de socioterapia é
baseado na comunidade, isto €&, é
realizado por lideres comunitarios
treinados em Ruanda e familiarizados
com a historia local e é implementado
em nivel populacional. Como
requisitos, os lideres deveriam exercer
lideranca compartilhada, comunicacao
bidirecional e consenso na tomada de
decisoes e ser receptivo para aprender
com a experiéncia adquirida com a
propria interacao social. '

A intervencao foi (til para reduzir
os agravos de TMC na populacao
sobrevivente dos conflitos, contudo, as
mulheres tiveram resultados
superiores ao dos homens,
possivelmente porque homens tém
mais dificuldades em compartilhar seus
problemas emocionais e, além disso,
poderiam estar menos acometidos por
TMC no inicio do tratamento.'

Apos aplicacao do Self-Reporting
Questionnaire e participacao em
grupos de socioterapia, observou-se
que os participantes relataram menos
sintomas  significativos de TMC
comparado ao grupo controle,
melhoria que persistiu apos oito
meses. O estudo destacou a
importancia da realizacdo de grupos
comunitarios como terapéutica nao-
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farmacologica na APS, uma vez que as
terapias comunitarias tém como
objetivo propiciar alivio ao sofrimento
emocional por meio do
compartilhamento de experiéncias de
vida, promovendo mudancas
significativas nos  pacientes e
resultados positivos quando
implementados com conhecimento
técnico - cientifico e humanistico.™

No Brasil, a socioterapia tem sido
desenvolvida em  cenarios de
tratamento psiquiatrico para pessoas
com transtorno mental, de carater
cronico, na perspectiva de criar
espacos de sociabilidade e nao foram
encontrados estudos que abordassem a
pratica vinculada ao TMC na APS.7:26

Ressalta-se a importancia de
estudos que destacam as intervencoes
frente aos TMC na realidade brasileira,
dado a sua alta prevaléncia no pais,
principalmente, com o objetivo de
amenizar o sofrimento psiquico,
evitando a evolucao para quadros mais
graves ou ainda, a cronificacao dos
sintomas.?* Rwanda, nos Ultimos dez
anos, trabalha com socioterapia?® e
mostra como a comunidade pode
apoiar-se mutuamente para lidar com
o sofrimento individual e social,
promover a salde mental e o bem-
estar psicossocial.

Cuidados Colaborativos

O cuidado colaborativo em
instituicoes de salude compreende:
lideranca, comunicacao, confianca e
integracao.' Para o desenvolvimento
de um trabalho colaborativo e um
ambiente harmonico, é impreterivel
que os profissionais de saude estejam
motivados a criar um meio favoravel
para a cooperacao no planejamento,

11
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além da adequada coordenacao das
atividades em saide mental.'3-1¢

Trabalho desenvolvido na
Holanda™ com 165 pacientes de
instituicoes locais de cuidados de
Saude Mental em Haia, comparou a
eficacia de duas intervencées em
saude mental: Programa de Cuidados
Colaborativos (PCC) e Cuidados
Habituais  (CH) especializados em
saude mental.

Para a realizacao deste estudo,’
os pacientes foram distribuidos em dois
grupos, 102 pacientes foram
encaminhados para o PCC e 63
encaminhados para CH. A intervencao
prosseguiu da seguinte forma: os
médicos destinados ao PCC forneciam
informacdes acerca da saude mental
dos pacientes, os pacientes tinham
livre acesso aos médicos especializados
em Saude Mental para que tivessem
conhecimento de seus agravos de
saude e pudessem destinar o melhor
tratamento. Apés um ano de estudo, a
hipétese de que a intervencao
realizada com PCC é mais eficiente foi
comprovada ao constatar que aqueles
que fizeram uso desta intervencao
tiveram menos contato com o
profissional especializado em salde
mental quando comparados aqueles
que foram encaminhados ao
tratamento usual.’

Os pontos que favoreceram o
sucesso do PCC se resumem na reducao
de sintomas psiquicos demonstrados
pelos pacientes, como também no
método intensivo de tratamento,
capacitacao e melhor habilidade na
resolucao de problemas. Contudo, para
alcancar o proposto, € necessario que
0s pacientes sejam bastante ativos ao
trabalhar seus problemas nas sessoes
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de terapia. O fato de os intervalos
entre as sessdoes aumentar ao
transcorrer do tratamento auxilia o
paciente a lidar de maneira mais
independente em seu autocuidado,
acarretando, consequentemente, em
menor contato com o terapeuta, ja que
os eventos estressores da vida diaria
sdo encarados com maior resiliéncia.’

Estudo'® similar realizado na Asia,
com 70 pacientes classificados como
casos de transtorno mental comum
utilizando o General Health
Questionnaire 12. Os 35 pacientes
foram aleatoriamente distribuidos para
receber educacao sobre a natureza,
causas, prevaléncia e tratamento da
depressao e outors 35 nao receberam
tal informacao. Nao houve diferencas
estatisticas entre os dois grupos nas
caracteristicas iniciais. Os individuos
foram acompanhados por dois meses.
No entanto, pacientes com transtornos
mentais comuns, especialmente
aqueles com formas mais leves da
doenca, que receberam o material
educacional tiveram uma taxa de
recuperacao mais alta do que os
pacientes que nao receberam tal
educacao.®

Desta forma, ¢ importante
ressaltar que a comunicacao/educacao
€ um elemento fundamental para o
sucesso do trabalho colaborativo. E
através da comunicacao clara e
eficiente que se mantém boa relacao
entre paciente e equipe
multiprofissional.

Outro estudo, traz informacoes
coletadas em um grupo focal realizado
entre os asiaticos britanicos com TMC'®
serviu de base para a elaboracao do
contetdo do material que continha a
descricdo dos sintomas tipicos de

12
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depressao e ansiedade, com algumas
causas comuns, e demonstrava que um
terco da populacao é acometida com
um desses sintomas em algum ponto da
vida. Contudo, o folheto ressaltou que
0os sintomas podem ser causados por
varios fatores de estresse, mas sao sua
prevaléncia e gravidade associadas a
desordem psicolodgica. Por fim, houve o
aconselhamento do paciente para que
este entrasse em contato com os
médicos para que as opcoes de
tratamento fossem discutidas. '’

(-

Neste contexto, tem-se a
integracao através do
aconselhamento, que é compreendido
como os esforcos empreendidos para
manter as atividades e relacoes entre
os diversos membros de forma coesa,
respeitando a autonomia de cada um e
reconhecendo sua interdependéncia,
traz beneficios para o paciente e para
0s profissionais de saude
desenvolvendo habilidades,
conhecimentos e respeito as
diferencas.

CONSIDERACOES FINAIS

Com a realizacdao da presente
pesquisa foi possivel evidenciar uma
lacuna de publicacdes que oriente a
importancia de se constituir mais
praticas de salde mental voltada as
intervencoes nao farmacologicas no
Transtorno Mental Comum. Tal fato da-
se, como demonstrado anteriormente,
pela alta prevaléncia da populacao que
€ acometida por TMC, apresentando
situacdbes de extremo sofrimento
psiquico e com dificuldade de
diagnostico por profissionais nao
especializados em Saude Mental.

As categorias de intervencdes nao
farmacologicas encontradas nesta
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revisao integrativa que se mostraram
efetivas a pessoas acometidas por TMC
foram: a terapia cognitiva
comportamental, terapia de resolucao
de problemas, socioterapia e cuidados
colaborativos. Tais intervencoes visam
amenizar  sofrimentos fisicos e
mentais, evitando-se, assim, a
cronificacao dos sintomas. Estes
resultados podem direcionar a selecao
de intervencoes a serem
implementadas pelos profissionais de
saude generalistas e especialistas em
Saude Mental, com foco na qualidade e
resolutividade da assisténcia prestada.
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