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RESUMO

Este artigo objetiva descrever o perfil sécio-demografico, diagnostico e internacao psiquiatrica de
usuarios da rede de atencao psicossocial do Rio Grande do Sul. Para tanto utilizou-se a abordagem
epidemiologica, de carater transversal. Trata-se de um recorte do projeto Redes que Reabilitam-
avaliando experiéncias inovadoras de composicao de redes de atencado psicossocial (REDESUL). A
etapa quantitativa realizou-se em cinco municipios do Estado do Rio Grande do Sul, a saber:
Alegrete, Bagé, Caxias do Sul, Porto Alegre e Viamao, identificados conforme a presenca do Servico
Residencial Terapéutico (SRT) como marcador de rede. Os dados foram coletados no periodo de
setembro a dezembro de 2009, com moradores de SRT e usuarios intensivos e semi-intensivos de
CAPS. Como resultado da analise dos dados, pode-se perceber que os sujeitos do estudo (n=392) se
caracterizam em sua maioria como do sexo masculino (52,3%), com média de idade entre 36 e 46
anos(30,3%), de cor branca por auto-declaracao (55%) e solteiros (64%). Também foi visto que a
maioria dos usuarios apresenta situacao de vulnerabilidade social sendo que possuem baixa renda ou
até mesmo nao a possuem.

Descritores: Servicos de saide mental; Perfil de salde; Salde mental.

ABSTRACT

This article aims to describe the socio-demographic profile, psychiatric hospitalization and
diagnosis of users from psychosocial care network of Rio Grande do Sul. Therefore it was used the
epidemiological approach, a transversal character. This is a cutout of the project Networks that
rehabilitate-evaluating innovative experiences of composing networks psychosocial care (REDESUL).
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The quantitative stage was conducted in five districts of the State of Rio Grande do Sul, namely:
Alegrete, Bage, Caxias do Sul, Porto Alegre and Viamdo, identified as the presence of Therapeutic
Residential Service (SRT) as a marker of the network. Data were collected from September to
December 2009, with residents and users of SRT intensive and semi-intensive CAPS. As a result of
the data analysis, we can see that the study subjects (n = 392) are characterized as mostly male
(52.3%), with an average age between 36 and 46 years (30.3 %), Caucasian by self-reporting (55%)
and single (64%). It was also seen that most users presents socially vulnerability having also low
income or even do not.

Descriptor: Mental health services; Health profile; Mental Health.
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RESUMEN

Este articulo tiene como objetivo describir las caracteristicas sociodemogrdficas, la hospitalizacion
psiquidtrica y diagndstico de usuarios de la red de atencién psicosocial de Rio Grande do Sul. Por lo
tanto se utilizé el enfoque epidemiologico, de cardcter transversal. Este es un recorte del proyecto
Redes que Rehabilitan-evaluando experiencias innovadoras de composicion de redes de atencion
psicosocial (REDESUL). La fase cuantitativa se realizo en cinco distritos del Estado de Rio Grande do Sul,
a saber: Alegrete, Bagé, Caxias do Sul, Porto Alegre y Viamdo, identificada como la presencia de
Servicio Residencial Terapéutico (SRT) como marcador de la red. Los datos fueron recogidos entre
septiembre y diciembre de 2009, con los residentes y usuarios del CAPS SRT intensivos y semi-
intensivos. Como resultado del andlisis de datos, se puede ver que los sujetos de estudio (n = 392) se
caracterizan por su mayoria varones (52,3%), con una media de edad entre 36 y 46 afnos (30,3 %),
caucdsica por libre presentacion de informes (55%) y solteras (64%). También se observd que la mayoria
de los usuarios presenta vulnerabilidades sociales y que tienen ingresos bajos o incluso no lo hacen.
Descriptores: Servicios de salud mental; Perfil de salud; Salud mental.

INTRODUCAO

Ao longo dos séculos a sociedade concepcao de objeto, focado na
tem procurado de diversas maneiras doenca, para uma concepcao que
relacionar-se com o fenomeno da busca superar as dicotomias
loucura. Dessa forma, desde a saude/doenca, individuo/social e
antiguidade até hoje tal fendomeno desta forma constituir um campo
encontrou explicacbes das mais cientifico complexo, composto por
diversas e especificas no contexto das uma rede de fatores sociais,
culturas orientais e ocidentais, psicologicos, culturais e biolégicos. O
estabelecendo-se representacoes conceito de clinica se transforma, pois
sociais em torno do louco, das mais o olhar que observava e buscava a
diferentes formas. Hoje ha a doenca, transforma-se em uma clinica
existéncia de movimentos os quais do encontro, da lnvencao e da
questionam e tentam romper com a producdo de sentidos.’
logica do asilamento e da exclusao. E no cotidiano que a Reforma

Tais movimentos, efetuados Psiquiatrica inventa suas acoes
desde os anos 70, realizam a critica permanentemente, que sao
radical a psiquiatria tradicional e produzidos os encontros com o drama
produziram uma mudanca na do existir, que sao construidas

J Nurs Health. 2012;2 Suppl:5141-50. 142



OQURNALOF

\ NURSING
8 “°H EALTH/

estratégias de cuidado e que se
organizam modos de habitar o
mundo.’

A atencao psicossocial se insere
neste contexto, com o objetivo de
romper com o modelo psiquiatrico
tradicional, baseado na remissao de
sintomas, para uma logica de cuidados
integrais para um sujeito que € visto
além de seu quadro clinico, rompendo
com a racionalidade médica e
enxergando o sujeito em sofrimento
psiquico como um sujeito que vive e
tem direitos.

Atualmente pode-se considerar
que a Reforma Psiquiatrica ja avancou
significativamente com a consolidacao
dos servicos substitutivos, com o
avanco na expansao da rede de salde
mental e com conquistas no que se
refere a politicas que efetivem estas
acoes. Os dados do relatério do
Ministério da Saude sobre a gestao em
saude mental 2007-2010 nos mostram
que temos 1620 (mil seiscentos e
vinte) CAPS e 570 (quinhentos e
setenta) SRT, além de 3635 (trés mil
seiscentos e trinta e cinco) usuarios
atendidos pelo Programa de Volta
para Casa e estes dados permitem
observar os avancos da Reforma
Psiquiatrica e seus movimentos ao se
contrapor ao modo asilar, porém com
esses servicos implantados o desafio
agora esta na efetividade das acodes
em salde mental na construcao da
reabilitacdo psicossocial dos usuarios
e no olhar ampliado a pessoas em
sofrimento psiquico. Entretanto, ainda
ha extenso aparato manicomial no
pais, com 201 hospitais psiquiatricos
com um total de 32.735 leitos.

J Nurs Health. 2012;2 Suppl:5141-50.
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Este artigo objetiva descrever o
perfil socio-demografico, diagndstico
e internacao psiquiatrica de usuarios
da rede de atencao psicossocial do Rio
Grande do Sul. Determinando-se o
perfil desses usuarios podemos definir
quem sao os sujeitos que necessitam
de politicas e praticas reabilitadoras?,
a reabilitacao psicossocial é uma
vontade politica, uma modalidade
compreensiva, complexa e delicada
para pessoas com problemas mentais
severos e persistentes clue necessitam
de cuidados complexos.

MATERIAIS E METODOS

A descricao do perfil de usuarios
de Servicos Residenciais Terapéuticos
e Centros de Atencao Psicossocial do
Rio Grande do Sul tem uma
abordagem epidemiolodgica, de carater
transversal. Trata-se de um recorte do
projeto Redes que Reabilitam -
avaliando experiéncias inovadoras de
composicao de redes de atencao
psicossocial (REDESUL), aprovado e
financiado pelo MCT-CNPq/CT-Saude/
MS-SCTIE-DECIT / 33/2008 e pelo
Comité de Etica em Pesquisa da

Faculdade de Odontologia
(Universidade Federal de Pelotas) pelo
parecer 073/2009 estando em

concordancia com os procedimentos
éticos exigidos para pesquisa com
seres humanos, atendendo o
constante da Resolucao 196/96 do
Conselho Nacional de Saude.*

A etapa quantitativa realizou-se
em cinco municipios do estado do Rio
Grande do Sul, a saber: Alegrete,
Bagé, Caxias do Sul, Viamao e Porto
Alegre, identificados conforme a
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presenca de Servico Residencial
Terapéutico (SRT) como marcador de
rede definido no projeto. Os dados
foram coletados no periodo de
setembro a dezembro de 2009.

Nos cinco  municipios foi
entrevistado o universo de cento e
quarenta e trés (n= 143) moradores de
Servico Residencial Terapéutico e
para completar a amostra pretendida
foi entrevistado duzentos e quarenta
e nove (n= 249) usuarios dos Centros
de Atencao Psicossocial (CAPS) que
estavam em tratamento intensivo e
semi-intensivo. Os dados foram
digitados no software Epi-Info 6.4 e a
analise uni e bi-variadas foram
realizadas no Stata 9.3.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os dados apresentados na tabela
1 sao correspondentes aos dados
socio-demograficos de usuarios de
CAPS e SRT distribuidos entre os cinco
municipios do Rio Grande do Sul.

Os sujeitos do estudo (n=392) se
caracterizam em sua maioria como do
sexo masculino (52,3%), com média de
idade entre 42,9 anos (DP=11,8), de
cor branca por auto declaracao (55%)
e solteiros (64%). Quanto a
distribuicao de usuarios por cidade e
tipo de servico, o numero de
entrevistados nos CAPS foi mais
significativo, correspondendo a 63,5%
dos sujeitos (n=249), enquanto que

J Nurs Health. 2012;2 Suppl:5141-50.
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em SRT compuseram a amostra 36,5%
dos entrevistados (n= 143). A cidade
de Porto Alegre possuiu a maior
amostra (n=133), sendo que esta
apresenta um numero maior de SRT.’

Os dados encontrados diferem do
estudo realizado com usuarios de CAPS
de Pelotas (n= 1151), no qual a maioria
dos usuarios eram do sexo feminino
(61%).6 Porém esses dados se aproximam
da amostra de um estudo realizado com
181 pessoas com risco para adoecimento
mental, no qual a maioria eram
mulheres (86%); na faixa etana entre 40
a 65 anos (54%), casadas.’

A predominancia do indice de
solteiros e casados na populacao
estudada foi também encontrada em
um estudo sobre a prevaléncia dos

transtornos mentais e perfil
socioeconomico dos usuarios
atendidos nos servicos de salde

mental em que a distribuicao por
estado civil encontrada indica um
percentual maior de solteiros, com
44% dos casos, seguidos dos casados,
com 41%® aproximando-se também do
estudo® de no qual 54% dos usuarios
de CAPS vivem sem companheiro.

Quanto a escolaridade, os dados
encontrados neste estudo foram
similares aos descritos por outro, no
qual a maioria dos sujeitos
apresentavam ensino fundamental
incompleto.®
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Tabela 1 - Distribuicao de usuarios da rede de atencao psicossocial por tipo de
servico, conforme variaveis sociodemograficos, Rio Grande do Sul, Brasil, 2011

Variaveis SRT CAPS P valor
Cidade
Alegrete (9,1%) 50(20,1%) <0,0001
Bagé (9,1%) 51(20,5%)
Caxias do Sul 19(13,3%) 48(19,3%)
Viamao (11,2%) 49(19,7%)
Porto Alegre (57,3%) 51(20,5%)
Sexo
Masculino 77 (53,85%) 128(51,41%) 0,64
Feminino 66 (46,15%) 121(48,59%)
Idade
18-34 32(27,35%) 63(26,36%) 0.09
35-59 72(61,54%) 164(68,62%)
60-79 13(11,11%) 12(5,02%)
Cor da pele
Branca 4(45,7%) 152(61,3%) 0,19
Parda/mestica 7(12,1%) 47(19%)
Preta 16(11,4%) 25(10,1%)
Outra 3(30,7%) 24(9,7%)
Estado civil
Solteiro 100(69,9%) 152(61%) 0,19
Casado/vive com 25(17,5%) 58(23,3%)
acompanhante 7(4,9%) 17(6,8%)
Separado 3(2,1%) 13(5,2%)
Divorciado 5(5,6%) 9(3,6%)
Vilavo
Escolaridade
Sem escolaridade 48(36,09%) 11(36,09%) <0,0001

Ensino Fundamental Incompleto 60 (45.11%)
Ensino Fundamental Completo 25(18,80%)

112(45,16%)
102(41,13%)

Fonte: REDESUL, 2011

Quanto as caracteristicas
socioecondmicas apresentadas pelos
usuarios de SRT e CAPS apresentados
na tabela 1, destaca-se que grande
parte dos usuarios, 85% de SRT e 54%
de CAPS, tinham como fonte de renda

J Nurs Health. 2012;2 Suppl:5141-50.

beneficios oferecidos por o6rgaos
governamentais, tais como: LOAS
(Beneficio de Prestacao Continuada da
Assisténcia Social - BPC - Lei Organica
da Assisténcia Social)’; Programa De
Volta Para Casa'®; aposentadoria e

145



' OQURNALOF

NURSING
k\\ HEALTH o

h—-——n

auxilio doenca. Para os usuarios de
SRT, o LOAS representou a fonte de
renda mais prevalente, com 26%; e
para os usuarios de CAPS a
aposentadoria , com 30%, foi a
remuneracao com maior prevaléncia.
E importante ressaltar que renda
oriunda de trabalho remunerado
representou apenas 5% para o0s
usuarios de SRT e 11% para os de

Tabela 2 -

Faculdade de Enfermagem

ISSN 2236 - 1987

CAPS. Os resultados mostram-se
diverso de estudo realizado com 100
usuarios de CAPS que identificou 78%
da amostra com renda oriunda de
beneficios de 6rgaos governamentais e
18,6% de trabalho remunerado.' A
divergéncia pode ser atribuida ao grau
de gravidade do sofrimento psiquico
diferente apresentado pelos usuarios.

Distribuicao de usuarios da rede de atencao psicossocial por tipo de

servico, conforme variaveis socioeconémicas, Rio Grande do Sul, Brasil, 2011

Variaveis SRT CAPS P valor
Fonte de Renda
Emprego 2(1,5%) 19(7,8%) <0,0001
Renda familiar 2(1,5%) 49(20,16%)
Aposentadoria 30(22.56%) 53(21,8%)
Auxilio-doenca 2(1,5%) 44(18,1%)
Pensionista 16(12%) 21(8,6%)
LOAS 8(6%) 31(12,8%)
De volta pra casa 35(26,3%) 3(1,2%)
Outros 7 (5.26%) 23(9,47%)
Se trabalha
Nao 108(75,5%) 211(84,7%) 0,03
Sim 35(24,5%) 38(15,3%)
Renda no ultimo més
(RS)
Sem renda 6(25,2%) 33(13,3%) 0,018
1-235 5(17,5%) 62(24,9%)
236 - 465 49(34,3%) 95(38,2%)
466 ou mais 3(23,1%) 39(23,7%)
Renda per capita (RS)
0-235 38(55,1%) 88(4,6%) 0,004
236 - 465 18(26,1) 62(32,8%)
466 ou mais 13(18,8%) 39(20,6%)

Fonte: REDESUL, 2011.

Na Rede de Atencao a Salde
Mental, 34% dos usuarios de SRT e 38%
de CAPS referiram rendas entre meio
e um salario minimo nacional; e
apenas 23% dos usuarios de ambos os
servicos apresentaram renda superior

J Nurs Health. 2012;2 Suppl:5141-50.

a um salario minimo nacional,
proporcao aproximada aos 30% de
estudo com CAPS da regiao Sul, e
expressivamente menor do que os
84,4% de usuarios com renda superior
a um salario minimo identificado em
estudo na regiao sudeste. Quando
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analisada a renda per capita, 55% dos
usuarios de SRT apresentaram valores
inferiores a meio salario minimo e 33%
de CAPS entre meio e um salario

Tabela 3
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minimo, revelando que a renda do
usuario pode nao ser administrada por
ele mesmo.

- Distribuicao de usuarios da rede de atencao psicossocial por tipo de

servico, conforme variaveis de diagndstico e internacao psiquiatrica, Rio Grande do

Sul, Brasil, 2011

Variaveis SRT CAPS P valor
Diagnésticos
Esquizofrenia 22(47,8%) 50(30,7%) 0,004
Transtorno 7(15,2%) 57(35%)
Depressivo 5(10,9%) 34(20,9%)
Transtorno Bipolar 12(26,1%) 22(13,5%)
Outros

Ja teve internacao

psiquiatrica
Nao 31(21,7%)
Sim 111(77,6%)

Internacdao em
Hospital Geral
1 vez 15(50%)
2 a 3 vezes 10(33,33%)
4 ou mais vezes 5(16,67%)

Internacao em

Hospital
Psiquiatrico 22 (27,85%)
1 vez 17 (21,52%)
2 vezes 20 (25,32%)
4 a9 vezes 20 (25,32%)

10 ou mais vezes

81(36,5%) 0,007
155(62,2%)

29(46,03%) 0,64
22(34,92%)
12 (19,05%)

38(35,19%) 0,59
27 (25%)

20(18,52%)

23(21,30%)

Fonte: REDESUL, 2011

No que se refere ao diagnostico,
os resultados mostraram que os
principais diagnosticos encontrados
nos moradores do SRT foram 47,8%
esquizofrenia, seguido de 15,2%
transtorno depressivo maior, 10,9%
transtorno bipolar e 26,1% outros

J Nurs Health. 2012;2 Suppl:5141-50.

transtornos. Enquanto nos usuarios do
CAPS os diagnoésticos achados foram
30,7% esquizofrenia, 35% transtorno
depressivo maior, 20,9% transtorno
bipolar, 13,5% outros transtornos.

Segundo estudo realizado sobre
avaliacao de vida independente e
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comportamento social de pacientes
psiquiatricos desospitalizados a
distribuicao por diagnosticos apareceu
da seguinte forma: 54,6% tinham
esquizofrenia e outros transtornos
psicoticos; 25,3%, deficiéncia mental;
8%, epilepsia; 5,3%, transtorno
bipolar, e os 6,8% restantes
apresentavam transtornos mentais nao
especificados. '

Da mesma maneira, no estudo de
caracterizacdo dos usuarios com
esquizofrenia e outros transtornos
psicoticos dos CAPS o numero total de
usuarios com  diagnostico  de
transtorno psicotico nos CAPS de
Sergipe foi de 1.444, sendo 1.088
(75,3%) com esquizofrenia e 356
(24,7%) com outros tipos de
transtornos psicoticos.' Esses dados
obtidos vém de encontro com os
resultados analisados neste estudo.

No que se refere a internacao
psiquiatrica, 77,6% dos moradores do
SRT relataram ter sido internados
durante sua vida, no hospital geral,
50% internados uma vez, 33,33% duas
a trés vezes e 16,67% quatro ou mais

vezes. Salientamos também que
27,85% dos moradores  foram
internados no hospital psiquiatrico

uma vez, 21,52% duas a trés vezes,
25,32% de quatro a nove vezes e 22,5%
em hospital psiquiatrico. Em relacao
aos usuarios do CAPS, 62,2% ja
sofreram  internacao  psiquiatrica,
destes 46,03% internados no hospital
geral uma vez, 34,92% duas a trés
vezes, 19,05% de quatro a mais vezes.
No hospital psiquiatrico 35,19% uma
vez, 25% duas a trés vezes, 18,52% de

J Nurs Health. 2012;2 Suppl:5141-50.
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quatro a nove vezes e 21,30% mais de
dez vezes.

Esses dados se aproximam dos
dados encontrados em um estudo que
demonstrou que 41% dos entrevistados
ja sofreram internacao. Destes, 42% ja
registraram de uma a trés
internacoes, 13% de quatro a seis, 13%
acima de seis internacdes (nove e 33
vezes). Desta forma, esses resultados
mostram a realidade que vivemos,
com a forte presenca da estrutura
manicomial como recurso de
internacdo.™

Em contrapartida, em um estudo
realizado com usuarios de trés
servicos psiquiatricos a maioria dos
usuarios nunca foram internados (54%
do CAPS; 40% do Ambulatorio); dos
que ja foram internados, a
prevaléncia foi de um a cinco vezes."

CONSIDERAGOES FINAIS

A Reforma Psiquiatrica aponta
para a construcao de novos saberes e
novas praticas sociais, a partir da
construcao de uma nova concepcao
sobre a loucura e o0s servicos
substitutivos se solidificam como uma
nova possibilidade de assisténcia, pois

visam a abordagem integral dos
sujeitos.
Neste sentido, conhecer as

caracteristicas de usuarios da rede de
atencao psicossocial, nos leva a
refletir sob a concepcao de uma nova
clinica, tendo como objetivo produzir
saude e aumentar a autonomia do
sujeito, da familia e da comunidade e
que nos faz refletir sobre a praxis
coletiva em salde mental que busca a

148



OQURNALOF

NURSING
\\“N”HEALTH/

[ — s
transformacao do olhar ao sujeito com
sofrimento psiquico.

Neste estudo, foi visto que a
maioria dos usuarios apresenta
situacao de vulnerabilidade social
sendo que possuem baixa renda ou até
mesmo nado possuindo nenhum tipo de
renda. Ainda pode-se perceber que
um numero significativo de usuarios se
encontram afastados do mercado de
trabalho.

Quanto aos diagnosticos,
percebe-se que o0s servicos estao
atendendo pessoas com transtornos
severos e persistentes, atendendo ao
que se propéem. Ainda, entre os
dados destaca-se o fato que um
numero consideravel de usuarios
nunca internou em hospital
psiquiatrico.

Desta forma, estes dados nos
permitem perceber a complexidade
do objeto de intervencao, que ha
diferencas entre os sujeitos de CAPS e
SRT, nos levando a recompreender o
sofrimento psiquico e os reflexos que
estes trazem da institucionalizacao, e
fazer com que pensemos maneiras
efetivas de reconstrucao da
assisténcia a estes sujeitos.
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