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ARTIGO ORIGINAL

Presenca de fatores terapéuticos em
atendimentos grupais em sala de espera

Presence of therapeutic factors in group care in the waiting room

Juliana Macedo Melo Andrade! ®, Marciana Goncalves Farinha2 @, Johnatan Martins Sousa? @,
Raquel Rosa Mendonca do Vale* @, Elizabeth Esperidido® ®

RESUMO

Objetivo: identificar e analisar a presenca dos fatores terapéuticos nos atendimentos em sala de espera em um Centro de Atengio
Psicossocial Alcool e Drogas, na perspectiva dos coordenadores e membros do grupo. Método: pesquisa de abordagem qualitativa
do tipo convergente assistencial realizada com 14 pessoas. A coleta de dados ocorreu por meio de entrevistas individuais,
instrumento tipo check-list com base no Q-sort de fatores terapéuticos de Yalom e observagio participante. Os dados foram
submetidos a andlise temdtica e organizados com o soffware ATLAS.ti. Resultados: no decorrer dos encontros, tanto na perspectiva
das coordenadoras e dos integrantes do grupo, foram identificados os mesmos fatores terapéuticos: instilacio de esperanca,
universalidade, compartilhamento de informacoes, aprendizagem interpessoal, coesio grupal, fatores existenciais, altruismo,
desenvolvimento de técnicas de socializagio e comportamento imitativo. Conclusio: reconhece-se o valor dos atendimentos em
sala de espera, contribuindo significativamente no trajeto terapéutico de seus participantes.

Descritores: Processos Grupais; Servicos Comunitdrios de Satide Mental; Sadde Mental; Avaliagio de Eficcia-Efetividade de

Intervengoes; Transtornos Relacionados ao Uso de Substancias.

ABSTRACT

Objective: to identify and analyze the presence of therapeutic factors in care in the waiting room at a Psychosocial Care Center
for Alcohol and Drugs, from the perspective of coordinators and group members. Method: a qualitative approach research of
the convergent care type carried out with 14 people. Data collection took place through individual interviews, a checklist-type
instrument based on Yalom’s Q-sort of therapeutic factors and participant observation. Data were subjected to thematic analysis
and organized with the ATLAS.ti software. Results: During the meetings, both from the perspective of the coordinators and the
group members, the same therapeutic factors were identified: instillation of hope, universality, information sharing, interpersonal
learning, group cohesion, existential factors, altruism, development of socialization techniques and imitative behavior. Conclusion:
the value of care in the waiting room is recognized, significantly contributing to the therapeutic path of its participants.

Descriptors: Group Processes; Community Mental Health Services; Mental Health; Evaluation of the Efficacy-Effectiveness of

Interventions; Substance-Related Disorders.
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Andrade JMM et al.

INTRODUCAO

Dentre as indmeras possibilidades de cuidado em satde
mental oferecidas pelos Centros de Atencdo Psicossocial
(CAPS), as intervengbes grupais contribuem para a interagao
interpessoal possibilitando trabalhar dificuldades relacionais
diante da experiéncia coletiva de cuidado em sadde, vivéncia
de pertencimento, autonomia e exercicio de cidadania™. Ha
diferentes formas de se trabalhar em grupo e a interven¢io em
sala de espera é uma delas. Favorece o acolhimento, orientagio,
informagbes corretas sobre doengas, seus tratamentos,
possibilitando a compreensio ampla do individuo®, além de
contribuir com promogio da satde, prevencio de doencas e
encaminhamentos para outros servigos, quando necessério.

Assim, como em outros tipos de grupos no contexto
da saide, grupos de sala de espera podem suscitar fatores
terapéuticos (FT)®, fundamentais para o tratamento e
reinsercio social das pessoas que dele se beneficiam. Precursores
do estudo desses recursos para avaliar a intervengio grupal“”
apresentam onze deles, que estando presentes, torna-se possivel
balizar a eficiéncia terapéutica dos grupos em proporcionar
experiéncias significativas aos participantes: instilacio de
esperanga, universalidade, compartilhamento de informagées,
altruismo, recapitulacio corretiva do grupo familiar primdrio,
desenvolvimento de técnicas de socializa¢io, comportamento
imitativo, aprendizagem interpessoal, coesdo grupal, catarse e
fatores existenciais.

A tecnologia grupal prevé a aplicacio de diferentes
abordagens e perspectivas tedricas, instrumentos, métodos
e técnicas do campo da dinimica de grupo, partindo de
conceitos da inter e transdisciplinaridade propostos nas
tltimas duas décadas®. Nesse sentido, ¢ preciso atentar para
algumas recomendacoes oficiais das politicas publicas do
campo da satide mental que valorizam estratégias grupais
nos servi¢os, que por sua natureza trabalham o coletivo na
perspectiva multiprofissional”. Dessa maneira, o processo de
educagio em satide ¢ importante no planejamento de agoes
em satide, voltadas aos usudrios, como sio as intervengoes em
sala de espera®.

Ainda que se reconheca o valor de estratégias grupais,
com foco ou nio em sala de espera, existe uma lacuna na
literatura que apresente com maior enfoque s experiéncias
de enfermeiros na coordenagio de grupos terapéuticos,
pois o profissional de enfermagem pode exercer o trabalho
com grupos em diversas abordagens, inclusive com enfoque
psicoterapéutico, desde que capacitado para tal finalidade®

Tendo em vista esse panorama, ademais da importincia
da presenca e impacto dos FT no processo das interven¢oes
grupais, este estudo teve como objetivos identificar e analisar
a presenca dos FT nos atendimentos em sala de espera em um
Centro de Atengio Psicossocial Alcool e Drogas (CAPSad), na
perspectiva dos coordenadores e membros do grupo.
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METODO

Tipo de estudo

Pesquisa de abordagem qualitativa, do tipo convergente
assistencial, caracterizada pela aproximagio entre investigagao,
assisténcia e participagdo dos individuos envolvidos na
prética do cuidado em sadde visando possibilitar estratégias
na resolugio de problemas e transformacdes que possam
melhorar a qualidade do servigo!”. Foram utilizadas as
recomendagées consolidadas para a divulgacio de estudos
qualitativos (COREQ) para nortear as etapas do estudo.

Local e periodo do estudo
A pesquisa foi realizada em um CAPSad do interior do
Estado de Goids entre os meses de fevereiro e maio de 2013.

Fonte de dados

Os dados foram obtidos através de entrevista dirigida
individual semiestruturada com 14 pessoas, sendo 10 usudrios
do servigo e quatro acompanhantes e, mediante a observagio
participante das coordenadoras do grupo em 20 encontros de
sala de espera.

Considerou-se critério de inclusio ter idade igual ou
superior a 18 anos e ter participado, no minimo, de dois
encontros. E como critérios de exclusio apresentar alteracio
no nivel de consciéncia e discernimento, desorientacio e/
ou agitagio psicomotora’’. Portanto, os participantes
foram selecionados por amostragem nio-probabilistica por

conveniéncia.

Procedimentos de coleta de dados
Por
profissionais registrava em didrio de campo as manifestacoes

meio da Observagio Participante, uma das
nos atendimentos em sala de espera””. Nessa ocasiio foi
preenchido pelas coordenadoras o check-list da identificagio
dos FT observados no grupo baseados no Q-sorz de Yalom®.

As coordenadoras do grupo trabalhavam na unidade:
uma enfermeira e duas técnicas de enfermagem. A condugio
da intervengio grupal seguiu o sistema de co-coordenagio
entre as profissionais, enquanto uma assumia o papel de
coordenadora, a outra mantinha-se como co-coordenadora e
a terceira no papel de observadora. Os atendimentos tinham
duragio média de 60 minutos com participacio de cinco a 13
pessoas enquanto aguardavam a consulta médica.

Para as entrevistas individuais foi elaborado um roteiro
semiestruturado, o qual também contemplava o referencial
dos FT®, além de questdes sobre a participagio nos
encontros grupais: 1) Como foi a experiéncia de participar
desses encontros? 2) Como vocé avalia sua participa¢io nos
encontros em sala de espera? 3) Vocé se recorda de alguma

situagdo que te marcou durante os encontros? 4) Poderia
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descrever o que aconteceu? As entrevistas foram gravadas em

dudio, transcritas e analisadas.

Analise dos dados

Os dados foram submetidos a andlise temdtica’? e
organizados com o auxilio do soffware ATLAS.ti versio 6.2.
Iniciou-se a leitura criteriosa das transcri¢oes e organizagio dos
dados, seguidos da elaboracio dos cédigos/codes, identificagio
das subcategorias/quotations e categorias/families, por fim,
a elaboracao das redes/networks e a discussiao dos resultados
com a literatura.

Procedimentos éticos

Todos os procedimentos éticos preconizados pela
Resolug¢do n® 466 de 2012 foram obedecidos, com a aprovagio
pelo Comité de Etica e Pesquisa com Seres Humanos,
protocolo n° 215/2012 e Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (T'CLE) assinados pelos participantes.

RESULTADOS

A maioria dos participantes foram homens (64%), com
idade entre 31 ¢ 60 anos (85,72%), que estavam em tratamento
no servigo e participagio nos grupos de sala de espera hd mais
de seis meses (71,42%). Partindo da identificagao da presenca
dos FT, a Tabela 1 apresenta o niimero de manifestagoes dos
FT observados pelas coordenadoras em frequéncia absoluta
a partir do instrumento utilizado. A Tabela 2, mostra os
FT identificados pelos integrantes do grupo por meio das
entrevistas individuais.

A anilise das entrevistas permitiu revelar os sentidos e

significados dos relatos dos participantes através da categoria

Tabela 1. Fatores terapéuticos observados pelas
coordenadoras do grupo de sala de espera. Goiania,
GO, Brasil, 2013.

Total de Fatores

Fatores Terapéuticos Terapéuticos identificados
nos encontros (N=20)

Instilacdo de esperanca 20
Universalidade 20
Compartilhamento de

informacdes 20
Aprendizagem interpessoal 20
Coesdo grupal 20
Fatores existenciais 13
Altruismo 11
Desenvolvimento de n
técnicas de socializacao

Comportamento imitativo 5

Tabela 2. Fatores terapéuticos evidenciados nas
entrevistas com participantes do grupo de sala de
espera. Goiania, GO, Brasil, 2013.

Total de Fatores

Fatores Terapéuticos Terapéuticos identificados
nos encontros (N=20)

Instilacdo de esperanca 14
Universalidade 14
Compartilhamento de 1
informacdes

Aprendizagem interpessoal 14
Coesao grupal 14
Fatores existenciais 13
Altruismo 14
Desenvolvimento de 13
técnicas de socializagao

Comportamento imitativo 11

Fatores terapéuticos na sala de espera que identifica sua presenca
no decorrer dos atendimentos.

Fatores terapéuticos na sala de espera

Foram identificados nas intervengoes em sala de espera
nove FT® listados nas Tabelas 1 e 2. A Instilagio de esperanca
foi evidenciada em manifestacoes esperangosas em relagio ao
éxito do tratamento no CAPS, por meio do compartilhamento
de progressos de outros usudrios que passam por situagoes
semelhantes:

(...) cada vez que saio daqui, que eu participo na sala de
espera, eu sei que ¢é mais um dia da minha vida que eu
‘0’ me reforcando pra poder sair de tudo o que eu vivi...
Eu gosto de participar do grupo porque aumenta minha
esperanga e minha fé ao ver que outras pessoas estdao bem
e ouvir a histéria da vida delas, todo aquele sofrimento e
hoje estarem melhores por estar participando do mesmo

tratamento que eu. D4 mais esperanca (P12).

Outro FT presente foi a Universalidade, expresso pelos
discursos dos usudrios de que nio estao sozinhos, na medida
em que sua questio também faz parte da vida de outras

pessoas, gerando um alivio emocional:

(...) a gnte conhece os problemas dos outros e percebe que
0 nosso é pequeno (P10).

(...) A gente vé que nio ¢ s6 a gente que tem esse tipo de

problema e que outras pessoas também tém, né? (P7).
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O FT Compartilhamento de informagées foi identificado
nos atendimentos grupais a partir das orientagdes técnicas

passadas aos usudrios pelas coordenadoras:

(...) viqueestavaextrapolando com o medicamento, porque
teve momentos em que vocé mesmo (coordenadora)
orientou sobre a forma correta do uso e a importincia
disso. Teve uma moca no dia que falou que teve que ir
pro hospital porque tomou muito remédio e usou droga
a noite quase toda. E vendo isso me fez mudar, hoje eu
tomo o remédio certinho (P11).

Aprendizagem interpessoal foi outro FT identificado em
relatos que atestavam que participar das sessoes de sala de
espera proporcionou transformagoes no modo de agir dos

usuarios:

(...) hoje sei o que ¢ respeitar as pessoas que gostam da
gente, respeitar meus limites (P14).

(...) falar ficou mais fécil, me relacionar com as pessoas

ficou melhor (P13).

A Coesio grupal foi relacionada a fatores que contribuem
para a permanéncia dos usudrios nos grupos, influenciada pelo
relacionamento estabelecido entre todos os atores envolvidos

na construcio da vida do grupo:

(...) sou homossexual e usudrio de drogas, desde a primeira
vez que vim aqui e participei da sala de espera, me inclui
completamente ao grupo e nio sofri nenhuma forma
de preconceito, todos respeitam a todos. Antes eu era

rejeitado pelas pessoas 14 fora (P13).

A presenca do FT Altruismo foi evidenciada pela
socializagio da vida intima dos membros do grupo com a
finalidade de ajudar os demais integrantes:

(...) a gente vai conformando e sendo confortada com a
histéria dos outros e podendo assim, contar a da gente
também para ajudar outras pessoas (P4).

(...) a gente conhece os problemas dos outros e percebe
que o nosso é pequeno, isso quer dizer, que se torna
motivo para gente participar mais e poder ajudar nossos
colegas (P10).

Houve depoimentos que atestam o Desenvolvimento
de técnicas de socializacdo, manifestado pela aquisicio de
habilidades sociais, aspecto observado pelas coordenadoras e

vivenciado pelos membros do grupo:

L

Antes eu era mais fechada com as pessoas e conviver
com o grupo, me ensinou a me expressar, de falar o que
estava sentindo, me ajudou a me soltar mais, a participar,
ter mais coragem para falar, de expor meus sentimentos,
problemas que eu ja tive (P12).

O FT Comportamento imitativo também emergiu nos
encontros grupais, identificado em relatos de integrantes
do grupo atestando a ado¢io de novos comportamentos, se
inspirando nos coordenadores e nos outros membros:

Eu lembro no primeiro dia que entrei no seu grupo ‘tava
vocés (coordenadoras), eu nao sabia o que fazer, ‘pra’ onde
olhar, lembro que fiquei com a cabega baixa olhando para
os pés, ai, de vez em quando olhava para um e para outro,
mas ouvia o que eles diziam. E, ouvir o que as pessoas
do grupo falavam foi me dando coragem, motivagio para
falar, me expressar e até chorar (P13).

(...) eu ndo tinha coragem de contar e quando a gente ‘4
no grupo, a gente cria coragem de contar tudo o que jd
passou (risos) (P12).

Alguns depoimentos possibilitam identificar o FT
Fatores existenciais, pois durante o processo grupal temas
relacionados  existéncia humana e como lidar com eles foram

problematizados e refletidos pelos integrantes do grupo:

A gente vem aqui [no grupo de sala de espera] porque
precisa, se a gente vem aqui, a gente leva coisas boas... Pois, eu
aprendi e percebi que a vida terd momentos bons e ruins, altos

e baixos, que vai nos ensinar a viver melhor e a enfrentar o

mundo ld fora (P5).

DISCUSSAQO

Nosgruposdesaladeesperadesseestudoforamidentificados
diversos FT na perspectiva das coordenadoras e dos usudrios:
instilacdo de esperanca, universalidade, compartilhamento de
informagdes, aprendizagem interpessoal, coesdo, altruismo,
desenvolvimento de técnicas de socializagio, comportamento
imitativo e fatores existenciais.

No decorrer dos encontros grupais em sala de espera,
o FT Instilagio de esperanga emergiu por meio do relato de
esperanga de melhora proporcionado pelo compartilhamento
de momentos com usudrios que foram submetidos a0 mesmo
tratamento e estavam em melhores condicoes de sadde. A
Instilagdo de esperanga surge a partir da troca com pessoas que
vivem situagio semelhante representada pela esperanca de
cura ou melhoria da situacio vivida®.

Em qualquer grupo, instilar esperanca ¢ essencial para
motivara pessoaaaderir ao grupo e receber apoio. E importante
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que o coordenador utilize estratégias que auxiliem na tarefa de
aumentar a crenga e confianga dos participantes na efetividade
do grupo. Para isso, é necessario reforgar expectativas positivas,
corrigir preconceitos, explicar sobre o poder do grupo para
ajudar as pessoas e incentivar o testemunho de participantes
que jd frequentaram outras sessoes sobre sua melhora. Além
disso, como os grupos geralmente integram pessoas em
diferentes estdgios de tratamento, a troca de experiéncia
entre os integrantes contribui para a melhora dos usudrios,
funcionando como uma fonte de esperanga®'?.

A importincia do coordenador do grupo para aumentar
a crenga e a esperanga dos participantes na eficdcia do grupo
¢ evidenciada em uma investigagao'? que, de acordo com os
pacientes, a sala de espera é percebida como recurso terapéutico
importante para estimular a coragem e a conflanca e para
controlar, reduzir ou abster do uso de substincias psicoativas
por meio da ajuda e o apoio do facilitador.

Outro FT evidenciado no grupo de sala de espera foi a
Universalidade, expresso pelos depoimentos dos usudrios
de nio se sentirem sozinhos com os seus problemas, que
também eram vivenciados por outros integrantes do grupo.
A Universalidade permite aos membros do grupo perceber
que nao sao os Unicos a viver um problema®. Em um grupo,
coordenado por enfermeiros, com usudrios em sofrimento
existencial grave internados, percebeu-se que a universalidade
juntamente da catarse, compartilhamento de informacio,
esperanca e coesio foram os primeiros FT a aparecerem.

O FT Compartilhamento de informagées foi vocalizado
por um membro do grupo de sala de espera ao se referir as
orientagdes sobre a terapia medicamentosa de forma segura
realizada por uma das coordenadoras da intervengio grupal.
O Compartilhamento de informagoes inclui todas as orientacdes
técnicas oferecidas pela coordenacio e aconselhamento direto
dos membros do grupo aos demais integrantes®. Estudo
realizado em um grupo de apoio destinado a familiares de
pacientes internados em Unidade de Terapia Intensiva (UTT)
revelou a presenca de FT como instilacio de esperanca, fatores
existenciais, altruismo, universalidade, coesdo, aprendizagem
interpessoal e compartilhamento de informagdes os quais
proporcionam conforto aos membros do grupo!®.

O FT Aprendizagem interpessoal também emergiu na fala
de usudrios que adotaram novos comportamentos mediante
as relagdes estabelecidas no grupo de sala de espera. A
Aprendizagem interpessoal gera oportunidade de experienciar
situagdes semelhantes, dentro e fora do contexto grupal e
propicia a realiza¢io de mudangas no comportamento pessoal,
identificacio de dificuldades e alternativas para enfrentar
problemas e experimentar novos comportamentos®. Em
um grupo aberto realizado com adultos em um servigo
escola de Psicologia foi percebida a presenca da aprendizagem
interpessoal com relatos de seus membros no sentido de

aprender a viver, desenvolver novas habilidades manuais,
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propiciando a ampliagio da perspectiva dos usudrios em
novos conhecimentos e competéncias!”.

Outro FT identificado ao longo das sessdes grupais
foi a Coesdo grupal evidenciada pelo relato de aceitagio da
subjetividade de um usudrio pelos demais integrantes do
grupo, o que influenciou na sua permanéncia no grupo. A
Coesdo grupal caracterizada pelas relacoes dos membros com
o coordenador, outros participantes ¢ do grupo como um
todo, também se refere & unido de todas as forcas que agem
sobre cada pessoa para que sua permanéncia no grupo seja
mantida®. A condigio para que outros FT sejam eficientes
¢ a presenca da coesdo grupal. Em intervencdes em que este
principio é marcante, os participantes se sentem pertencentes
a0 grupo, experimentam afeto e conforto, valorizam seus
integrantes e sentem-se valorizados, aceitos e amparados pelos
outros componentes. Esse movimento amplia a confianga para
expressio dos sentimentos e das experiéncias vivenciadas®'?.

O FT Altruismo foi expresso por depoimentos de partilha
da histéria de vida e universo interno durante os encontros
grupais pelos usudrios do CAPSad. O Altruismo refere ao
compartilhamento de uma parte de si com outros integrantes
do grupo, o que contribui para o processo de ajuda mutua
entre eles®. Com o altruismo nos grupos terapéuticos, os
participantes ganham por oferecerem ajuda e nio apenas por
receber, como parte da sequéncia reciproca de dar e receber, se
beneficiando com algo que ¢ intrinseco com o ato de doar. O
atendimento em grupo ¢ peculiar por ser o inico que oferece
aos sujeitos a oportunidade de beneficiar outras pessoas, e
estimula a versatilidade dos papéis, exigindo que os individuos
se alternem entre receber e partilhar ajuda®. Estudo realizado
com 88 usudrios de um servico ambulatorial de satide mental
que tinha como objetivo investigar os FT mais importantes
na concepgio do usudrio da psicoterapia grupal, identificou o
altruismo como o segundo fator terapéutico mais prestigiado
em seu processo terapéutico’®.

Um dos integrantes do grupo externou que ao frequentar o
grupodesaladeesperapassouaser maissocidvel, o que melhorou
os seus relacionamentos interpessoais substancialmente,
sinalizando a presenca do FT' Desenvolvimento de técnicas de
socializacdo. Este FT expressa a habilidade de se relacionar de
forma direta, honesta e intima com outras pessoas do grupo.
Membros de grupos terapéuticos adquirem habilidades sociais
sofisticadas, como: sintonizar-se com a vivéncia em grupo,
aprendizado em responder de forma til aos outros, aquisi¢io
de métodos de resolugao de conflitos, reducio de julgamento
e ampliacio da capacidade em expressar empatia. Essas
habilidades ajudam as pessoas em interacoes sociais futuras e
constituem as bases da inteligéncia emocional®.

Pesquisa que investigou a percepg¢ao dos profissionais sobre
a efetividade terapéutica dos atendimentos grupais em quatro
CAPSad, identificou a presenca de FT como o altruismo, a
instilacio de esperanca, o desenvolvimento de técnicas de
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socializagio, a coesao grupal € 0 comportamento imitativo,
associado com a avaliacao grupal®.

O FT Comportamento imitativo também foi revelado nos
relatos dos membros do grupo ao socializarem que passaram a
se espelhar nos outros usudrios e nas coordenadoras do grupo,
passando a se revelar no contexto grupal. No grupo, tanto o
coordenador como os demais membros tornam-se modelos
de comportamentos novos e mais sauddveis. O comportamento
imitativo pode ser o primeiro passo para a internalizagio de
novos comportamentos e valores®. Em grupo voltado para
o tratamento de alcoolistas como o Alcodlicos Andénimos, o
FT comportamento imitativo pode beneficiar os membros
recém-acolhidos no grupo que presenciam os progressos de
integrantes mais antigos e passam a colocar em prdtica novos
comportamentos inspirados nessas experiéncias exitosas,
favorecendo o progresso na evolugio do tratamento da
dependéncia de dlcool.

O FT Fatores existenciais também emergiu ao longo das
interven¢des grupais pelo depoimento de que as vivéncias
oportunizadas pelo grupo favorecem o enfrentamento de
situacbes adversas da vida humana. Os Fatores existenciais
sio elementos no processo grupal que ajudam a lidar
com os pressupostos da existéncia humana, como morte,
isolamento, liberdade e falta de significado® Esses dados
reforcam a importincia da proposta realizada neste estudo
que empreendeu grupos de sala de espera, valorizando essa
modalidade de atendimento para o enfrentamento de situacoes
de crise advinda do consumo do 4lcool e outras drogas.

O modelo assistencial contemporineo em satide mental
reforca a importincia da atuagio do enfermeiro com as
praticas de cuidado que trabalhem com a subjetividade dos

usudrios?V

. Para isso, ¢ importante que o ensino de saiude
mental voltado para os profissionais de enfermagem seja
centrado no aluno® e abarque aspectos tedricos e priticos da
tecnologia grupal que norteiam a atuagio dos coordenadores
de grupos nos diversos cendrios da assisténcia a satide e no
campo educacional .

H4 de se destacar a Educa¢io Permanente em Satde no
favorecimento de novas aprendizagens, desenvolvimento e
aperfeicoamento de habilidades dos profissionais que atuam
nos servigos. Por conseguinte, contribuindo para a adesao ¢
participagdo nos grupos, ademais de atividades propostas por
eles, inclusive os enfermeiros®?.

Vale o destaque que a utilizacio de préticas grupais no
contexto da Satide Mental estd implicita nas politicas publicas
da drea e legitimada pelo Conselho Federal de Enfermagem
(COFEN)® para a atuagio do enfermeiro especialista,
técnicos e auxiliares de enfermagem sob supervisio.

Ainda assim, sabe-se que no cendrio assistencial nos
dias atuais, o enfermeiro pouco assume ou lidera prdticas
grupais nos seus atendimentos, priorizando, muitas vezes,

agoes relativas aos cuidados fisiolégicos como: controle e
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administracio de medicamentos, aferi¢io de sinais vitais
e higienizacio corporal. Portanto, hd desafios prementes a
serem vencidos pela categoria com vistas a transformar esse
cendrio. Desafios também para o aparelho formador que
necessita de empreender em conteddo que abordem o uso da
tecnologia grupal.

CONCLUSAO

E possivel afirmar, ao finalizar este estudo, que encontros
de sala de espera em que se possibilita o compartilhamento
de experiéncias com pessoas em situagbes similares,
contribuem significativamente no trajeto terapéutico de
seus participantes. Fundamentados na Politica Nacional de
Satide Mental que considera as préticas grupais inerentes aos
cuidados dispensados nos CAPS, os atendimentos grupais sio
essenciais e podem ser exitosos a depender da competéncia da
equipe que conduz os grupos assumindo o cardter terapéutico
e ou educativo voltados as especificidades da clientela.
Particularmente, reiteramos a utilizacio dos grupos de sala de
espera para além de momentos de espera da consulta médica
ou de quaisquer outros atendimentos, considerando serem
espagos terapéuticos que exigem competéncia na condugio. A
prética de estratégias grupais deve ser vista numa perspectiva
multiprofissional e inerente a organizacio dos servigos
comunitdrios em satide mental.

Para assertividade na condugio de grupos espera-se que
os coordenadores tenham formagio especifica relativa a
tecnologia grupal e ou que participem sistematicamente
de estratégias de educagio permanente nos processos de
trabalho dos servicos de saide, tal como momentos de
supervisdo clinica institucional de suas préticas. De igual
forma, é fundamental que utilizem de recursos de avaliagio
da efetividade dos grupos como, por exemplo, a presenca de
FT amplamente abordados na literatura.

Outros servigos de especialidades variadas poderdo ser
beneficiados com essa modalidade de atencio, pois num
curto espago de tempo, pode-se acolher, aproximar, romper
estigmas, informar e oferecer suporte. Sua forga estd ainda na
possibilidade de adequd-la s demandas e necessidades dos
SErvigos e seus respectivos usudrios.

H4, entretanto, necessidade de investir na formacao
e capacitagio de profissionais de satde em interven¢des
grupais. Certamente, é um grande desafio rumo s prdticas
de satide humanizadas decorrentes de um processo lento de
conscientiza¢io e incorporagio dos conhecimentos e das
diretrizes da Reforma Psiquidtrica pelos profissionais de satide.

Este estudo apresentou limitagbes inerentes a qualquer
pesquisa de abordagem qualitativa que nio possui a pretensio
de generalizagio dos achados. Por outro lado, traz contribuicoes
para a prética de enfermagem e demais categorias profissionais
atuantes nos CAPS, uma vez que demonstra que os grupos
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de sala de espera sdo importantes ferramentas de cuidado no
contexto da atencio psicossocial, apresentando intimeros FT,
e também de otimizar o tempo dos usudrios que ficam ociosos
esperando por atendimento na unidade de sadde.

H4 de se enaltecer o empreendimento das profissionais
que atuaram na coordenagio dos grupos de sala de espera,
demonstrando e validando que a Enfermagem (enfermeiros e
técnicos de enfermagem) tém condicoes de exercer o papel de
facilitadores de grupos nos servigos. Cabe outras investigacoes
sobre as possibilidades da utilizagao da sala de espera, nio
apenas no contexto do cuidado em satide mental, mas também
em outros cendrios da assisténcia a satide, visto sua poténcia e
resolubilidade como pritica de cuidados em grupo.
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