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Resumo

Ao realizar uma intervengdo de Educacdo Permanente em Sadde, todas as etapas sdo importantes, desde o planejamento, operacionalizagdo
e avaliacdo dos resultados alcancados para averiguar o impacto das agdes. O Didrio de Bordo é uma forma de avaliagdo processual que leva
em consideragdo todo o percurso formativo do aprendiz e por ser mais utilizado no ambiente escolar, objetivou-se analisar a aprendizagem
de profissionais de saide mental em processo de educag¢do permanente sobre o cuidado centrado na pessoa por meio do Didrio de Bordo.
Trata-se de uma pesquisa-intervencdo qualitativa em que participaram 30 profissionais de dois Centros de Atencdo Psicossocial da regido
central do Brasil. Foram implementadas quatro oficinas para instrumentalizacdo sobre o Método Clinico Centrado na Pessoa. Para
avaliac@o do processo foi usado o Didrio de Bordo e os seus registros foram submetidos a andlise de contetido tematica, seguindo as etapas
de pré-andlise, exploracdo do material e tratamento dos resultados: inferéncia e interpretacdo. O software Atlas.ti organizou e codificou os
dados, resultando em uma nuvem de palavras dos registros dos didrios dos profissionais. Os resultados mostram os aprendizados que
chamaram a aten¢@o dos participantes como escuta qualificada, sair do automadtico, integracdo entre a equipe, acolher integralmente sem
julgamentos, cuidado com foco no usudrio, relacio horizontal profissional/usudrio, aprimoramento da entrevista de acolhimento, tomada de
decisdo compartilhada, cuidar do outro e de si, acolher as préprias limitagdes, pensar mais antes de agir, respeito as diferencas. Os registros
nos Didrios de Bordo dos participantes também evidenciaram os conceitos que foram internalizados como conceito de pessoa, trabalho em
equipe, cuidado compartilhado, empatia, abordagem holistica, singularidade, relacdo terapéutica e compaixdo. O estudo permitiu
compreender a potencialidade do Didrio de Bordo para a avaliacdo da aprendizagem de profissionais de saide mental sobre o cuidado
centrado na pessoa, como aprendizagem tedrico-conceitual, para a pratica profissional e para a vida.

Palavras-chave: Aprendizagem; Assisténcia Centrada no Paciente, Avaliacdo de Recursos Humanos em Saude; Didrio; Educacdo
Continuada.

Abstract

When implementing a Continuing Education in Health intervention, all stages are important, from planning, implementation and evaluation
of the results achieved to assess the impact of the actions. The Logbook is a form of procedural evaluation that takes into account the
learner's entire journey and, as it is most commonly used in schools, the objective of this study was to analyze the learning of mental health
professionals in the process of continuing education on person-centered care through the Logbook. This is a qualitative intervention
research in which 30 professionals from two Psychosocial Care Centers in the central region of Brazil participated. Four workshops were
implemented to provide instrumentation on the Person-Centered Clinical Method. The Logbook was used to evaluate the process and its
records were subjected to thematic content analysis, following the stages of pre-analysis, exploration of the material and treatment of the
results: inference and interpretation. The Atlas.ti software organized and coded the data, resulting in a word cloud of the professionals'
diary records. The results show the learnings that caught the attention of the participants, such as qualified listening, getting out of the
automatic mode, integration among the team, welcoming without judgment, care focused on the user, horizontal professional/user
relationship, improvement of the welcoming interview, shared decision-making, caring for others and for oneself, accepting one's own
limitations, thinking more before acting, respect for differences. The records in the participants' Logbooks also highlighted the concepts
that were internalized, such as the concept of person, teamwork, shared care, empathy, holistic approach, uniqueness, therapeutic
relationship and compassion. The study allowed us to understand the potential of the Logbook for assessing the learning of mental health
professionals about person-centered care, as theoretical-conceptual learning, for professional practice and for life.

Keywords: Diary; Education Continuing; Health Human Resource Evaluation; Learning; Patient-Centered Care.
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INTRODUCAO

A Educaciao Permanente em Saude (EPS) é uma potente estratégia de constru¢do e avanco da
Reforma Psiquidtrica no Brasil. Por meio da qualificagdo rotineira e continuada das equipes
multiprofissionais dos servicos comunitdrios de saide mental € possivel evitar retrocessos na atengao
psicossocial das pessoas com transtornos mentais e problemas decorrentes do uso abusivo de dlcool e
outras drogas.

No 4mbito do Sistema Unico de Saide (SUS), as Institui¢des de Ensino Superior sdo importantes
parceiras no planejamento, operacionalizacdo e avaliacdo das acOes de EPS através de interagdo ensino-
servigo. Ressalta-se que os processos formativos precisam ser avaliados durante o processo de execugao
e ap6s a sua conclusdo, para serem averiguadas as repercussdes e impactos das acdes. Sem avaliar ndo é
possivel checar se as estratégias de ensino e aprendizagem aplicadas foram bem sucedidas e atingiram o
objetivo inicialmente proposto. E por meio da avaliacio constante que a qualidade das acdes de EPS
podem ser potencializadas, pois € possivel conhecer tanto as fragilidades, quanto as potencialidades dos
recursos utilizados, o que favorece as intervencoes futuras.

Nessa direc@o o Didrio de Bordo (DB) € uma ferramenta que pode ser utilizada por facilitadores
de processos de EPS para avaliar a aprendizagem. Os aprendizes sdo orientados a registrarem de forma
reflexiva quais foram as repercussdes das atividades implementadas e do contetido exposto tanto para a
sua vida pessoal, quanto académica e profissional. O DB € uma forma de avaliacdo processual que leva
em considerac¢do todo o percurso do aprendiz.

Com a realizacdo desta pesquisa almeja-se responder a seguinte questao de investigacdo: Qual a
contribuicdo do Diario de Bordo como ferramenta de avaliagdo da aprendizagem em um processo
Educacdao Permanente em Sadde no cendrio da atencdo psicossocial? Logo, objetivou-se analisar a
aprendizagem de profissionais de saide mental em processo de educa¢do permanente sobre o cuidado
centrado na pessoa por meio do Diério de Bordo.

Para alcancar esse objetivo, uma pesquisa-interven¢do qualitativa com profissionais de Centros
de Atencdo Psicossocial foi desenvolvida, cuja interven¢do compreendeu um processo de EPS em
formato de quatro oficinas para qualificar a pratica das equipes em relacdo ao cuidado centrado na
pessoa. E para avaliar a aprendizagem dos participantes no decorrer do processo de ensino e
aprendizagem foi utilizado o recurso do DB.

O presente artigo estd estruturado da seguinte maneira: 1. Introduc¢do, com a apresentacdo do
tema abordado, justificativa, objetivo, caminho metodolégico e as se¢des do manuscrito; 2. Referencial

tedrico-conceitual, que traz o estado da arte do tema a luz da literatura cientifica nacional e
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internacional; 3. Metodologia, onde se descreve os procedimentos que viabilizaram a concretizacdo do
estudo; 4. Resultados e discussdo que apresentam os achados do estudo e a sua relacdo e didlogo com a
literatura; 5. Consideracdes finais que explicitam as contribui¢cdes e limitacdes do estudo, bem como a

sintese dos principais achados obtidos e recomendacdes de pesquisas futuras.

REFERENCIAL TEORICO-CONCEITUAL

Os dispositivos de saide do SUS que atendem as pessoas com sofrimento / doenga mental e
problemas decorrentes do uso abusivo de drogas, possuem diferentes niveis de complexidade e estdo
organizados articuladamente na Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS). Os servicos da RAPS devem ser
capazes de dar resposta as demandas e as necessidades, desde as mais simples as mais complexas e
graves, dentre os seus componentes de aten¢do especializada estdo os Centros de Atencdo Psicossocial
(CAPS) (BRASIL, 2022; COELHO et al., 2023).

Os CAPS funcionam com equipe multiprofissional especializada composta por enfermeiro(a),
médico(a) psiquiatra, técnicos/auxiliares de enfermagem e profissional administrativo, psicélogo(a),
assistente social, terapeuta ocupacional, arteterapeuta, que devem integrar a equipe conforme projeto
técnico institucional do servico. S3o servicos comunitarios, territorializados, ambulatoriais que tem
como meta terapéutica garantir autonomia, qualidade de vida, cidadania e reabilitacdo por meio de
atendimentos individuais e grupais, acdes de contratualidade no territério, articulacdo de cuidado intra e
intersetorial. Nos CAPS o cuidado deve ser organizado, registrado e monitorado pelos profissionais por
intermédio da constru¢do do Projeto Terap€utico Singular (BRASIL, 2022; COELHO et al., 2022).

O cuidado psicossocial oferece uma abordagem integral de tratamento que além de incluir
questdes especificas, do uso abusivo de 4lcool ou outras substincias, também considera o
desenvolvimento de habilidades interpessoais, producao de cultura e arte, além do acesso ao lazer. Esta
metodologia busca criar redes sociais fortes e resilientes, fundamentais para a transformacdo social
sustentdvel (BARROS et al., 2024).

No cendrio da Rede de Atengdo Psicossocial (RAPS), evidéncias cientificas apontam que as
percepcOes de profissionais sobre satide mental ainda estdo ligadas ao modelo biomédico, incluindo os
Centros de Atenc¢do Psicossocial (CAPS), em que o centro do cuidado estd focado no saber médico, a
principal forma de tratamento € a terapéutica medicamentosa, e ha falta de contratualidade na relagcao
entre o profissional e o usudrio, o que demonstra a importancia de mudancgas de paradigmas durante a
formagio dos profissionais para promover a integralidade do cuidado (ALMEIDA et al., 2024; REZIO;
WUNSCH; SILVA, 2024; JAFELICE; ZILIOTTO; MARCOLAN, 2024; FEITOSA et al., 2022). Logo,
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iniciativas de Educa¢ao Permanente em Saide (EPS), sdo essenciais para o aperfeicoamento das praticas
das equipes de acordo com o modelo de atengdo psicossocial.

Foi por meio da Portaria GM/MS n° 1.996 de 20 de agosto de 2007 que as diretrizes para a
implementagdo da Politica Nacional de Educac¢do Permanente em Satide foram publicadas com o intuito
de atender as demandas de formacdo para o trabalho no contexto da assisténcia a saude e qualificar a
pratica das equipes multiprofissionais (BRASIL, 2007a). Assim, a EPS é uma ferramenta de
transformacdo das praticas em satide, viabilizada pela alianca entre a teoria e a pratica (CARVALHO et
al., 2024; OLIVEIRA et al., 2011), o que requer estratégias de formacdo que estimulem o protagonismo
dos aprendizes para o desenvolvimento de competéncias.

Nessa direcdo, a implementacdo de abordagens centradas na pessoa € uma forma de trazer
avangos na assisténcia a saide mental para além do modelo biomédico em que o foco do cuidado estd
centrado exclusivamente no diagnodstico, tratamento medicamentoso e reducdo das pessoas aos sinais e
sintomas, desconsiderando os determinantes sociais que envolvem o fendmeno da saide mental (OPAS,
2022).

Em 2022, a Organiza¢do Pan-Americana da Satide construiu um guia de boas préticas baseado
em experiéncias internacionais, destinado para a realidade brasileira dos servicos comunitarios de saide
mental para que suas equipes exercem praticas centradas na pessoa para garantir os direitos das pessoas
com demandas de cuidado psicossociais, preservando a dignidade dos usudrios dos servicos
comunitarios (OPAS, 2022).

No contexto da Espanha, pesquisa que investigou a perspectiva dos profissionais sobre aspetos e
dimensodes que devem constituir parte indispensdvel do Cuidado Centrado na Pessoa (CPA) no cendrio
da Aten¢do Primdria a Saude, revelou que o respeito, a integralidade da assisténcia, a abordagem
biopsicossocial, o protagonismo e a tomada de decisdo compartilhada sdo as questdes mais valorizadas
pelos participantes (LOPEZ et al., 2022).

Ja na Australia, estudo transversal realizado com 117 idosos com a finalidade de examinar a
propor¢ao dos que relatam receber cuidados centrados no paciente durante consultas de satde,
evidenciou que falar com o paciente com respeito foi o item mais associado como centrado no paciente
(94%). Ja os itens menos citados como centrados no paciente foram: questiond-los sobre metas ou
expectativas que apresentam em relacdo ao tratamento (62%) e o qudo envolvidos eles gostariam de
estar no tratamento (67%) (HOBDEN ez al., 2022), o que revela a importancia de sensibilizacdo dos
usudrios por parte dos profissionais de satde sobre o tema do cuidado centrado na pessoa.

Ademais, o tema da qualificagdo e aperfeicoamento profissional tem ganhado notoriedade pela

constante transformagdo tanto tecnoldgica, quanto organizacional no contexto das institui¢des
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(MACEDQO; OSORIO, 2023) e quando os profissionais ja estdo inseridos no ambiente de trabalho, a
EPS € uma ferramenta que oportuniza a qualificagdo dos processos de trabalho e da forma de atuacdo
das equipes.

De acordo com estudo na drea, a EPS se integra a gestdo de institui¢cdes de saide com o
propésito de elevar a qualidade dos servicos prestados e sua capacidade de resposta as demandas. Essa
abordagem ¢ reconhecida como um mecanismo gerencial eficaz para fomentar a interacdo entre
membros de equipes multiprofissionais, estimular o engajamento e a motivagdo da forca de trabalho e
incrementar a solu¢cdo de problemas identificados por profissionais, usudrios e gestores do sistema de
saide (MARIANA, 2023).

Discussoes sobre EPS despontaram juntamente com o processo de desenvolvimento dos paises
industrializados e dos demais que deles dependiam, em que a insercdo do tema da Educacdo Permanente
para a qualificagdo das equipes era um fendmeno essencial para que esse progresso industrial ocorresse.
Foi em 1945, com a criacdo da Organizag¢do das Nacgdes Unidas para a Educagdo, Ciéncia e Cultura
(UNESCO) que programas de formacdo foram idealizados para impulsionar as regides pouco
desenvolvidas, como os paises da América Latina (AROUCA, 1996).

No cenario brasileiro, varias criticas foram direcionadas a UNESCO pelo fato de os programas
de formacdo estarem voltados exclusivamente para o interesse econdmico com a finalidade de
potencializar a producdo e deixando de lado a autonomia do aprendiz no processo e a formacgao politica
e social (AROUCA, 1996) o que gera cidaddos acriticos e alienados diante dos fendmenos sociais que
circundam a realidade.

Igualmente importante a operacionalizagdo da EPS estd a acdo da avaliacdo do que foi
apreendido pelos aprendizes durante o processo formativo. Existem variadas estratégias de avaliagdo,
tais como: avaliac@o prética, autoavaliacdo, mapas conceituais e portfolios (ZUKOWSKY-TAVARES
et al., 2019; FERRARINI; BEHRENS; TORRES, 2022), além do Diario de Bordo (DB) (BATISTA et
al., 2023). Essa diversidade reflete a importancia da reflexdo sobre as préticas de avaliacdo na atuagdo
docente, visto que avaliar constitui uma dimensdo pedagdgica fundamental e pode desencadear um
trabalho colaborativo entre professores e alunos (DORY et al., 2023), pois cada pessoa € singular e tem
uma forma diferenciada de aprender.

Estudo de revisdo sistemdtica da literatura que examinou as praticas de avaliacdo de
aprendizagem autodirigida na educagdo de graduacdo em profissdes da saude, apontou que a melhor
forma de avaliar o desempenho consiste no emprego de diversos tipos de avaliacdo, com mensuragdes

diretas e indiretas (TAYLOR et al., 2023).
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O DB constitui um instrumento no qual os individuos registram suas agdes e experiéncias
diarias, facilitando a revisdo critica de suas préticas e identificacdo de oportunidades de melhoria. Tal
processo contribui para o desenvolvimento progressivo de habilidades reflexivas e criticas (BOSZKO;
GULLICH, 2016).

Além disso, o DB emerge como recurso relevante tanto para investigacdes académicas e
artisticas quanto para iniciativas pedagdgicas, sejam estas do proprio autor, ou de terceiros (LARCHER,
2019). Este instrumento € empregado para documentar o percurso de aprendizagem dos aprendizes,
incentivando-os a exercitarem seu protagonismo na constru¢do do conhecimento (SOUZA;
DECCACHE-MALIA, 2020).

Os registros no DB podem desvelar o avanco e os desafios enfrentados pelos aprendizes no
processo ensino-aprendizagem, leva-los a revisitar o passado, propiciando a conscientizagdo sobre seus
saberes e prdticas no presente e, consequentemente, conduzir a um planejamento mais fundamentado no
futuro (BATISTA et al., 2023; SIMOES et al., 2021). Portanto, o DB é considerado como um rico
instrumento metodolégico para a alfabetizacdo cientifica em qualquer ambiente de ensino e
aprendizagem, pois viabiliza os registros reflexivos dos aprendizes (OLIVEIRA; GEREVINI;
STROHSCHOEN, 2017).

Esses registros, de natureza pessoal, possibilitam que os aprendizes articulem suas percepgodes,
reflexdes e vivéncias relativas as atividades de aprendizagem. Esta pritica promove a autonomia e a
reflexdo sobre suas descobertas, dificuldades e insights (BATISTA et al., 2023). A escrita reflexiva
fomenta uma postura reflexiva em relagdo as praticas cotidianas e ao proprio aprendizado (SOUZA;
DECCACHE-MAIA, 2020).

O emprego do DB permite aos aprendizes reconhecer padrdes em suas experiéncias e discernir
quais conceitos e habilidades foram assimilados e quais requerem aprofundamento. Esse exercicio
introspectivo facilita a identificacdo de obstaculos especificos, fornecendo dados valiosos para os
educadores (BATISTA et al., 2023). Ademais, essa ferramenta viabiliza uma retrospectiva das
experiéncias visando o aprimoramento presente € o planejamento futuro mais embasado (SOUZA;
DECCACHE-MAIA, 2020).

Os didrios também funcionam como um canal de comunicacdo entre aprendizes e professores,
possibilitando que estes ultimos solicitem o compartilhamento de trechos especificos dos didrios para
compreender melhor as necessidades individuais dos alunos. Tal estratégia permite a personalizagdo do
ensino, o suporte individualizado e a atencdo a questdes especificas das pessoas envolvidas no processo

de ensino e aprendizagem (BATISTA et al., 2023).
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Diante do exposto, o estudo traz inovagdes ao aliar a ferramenta do DB em um processo de EPS,
pois a maioria dos estudos utilizam esse recurso como estratégia de avaliacdo no contexto escolar ou
académico (SANTOS et al., 2013; SAUCEDO et al., 2012; CABRAL, 2019; OLIVEIRA; COUTO,
2023). O DB também ¢ utilizado no contexto de estdgio, como revela um estudo implementado com
estagidrios da 4rea de anestesia, em que 60% assinalaram que as secdes do DC sdo relevantes
(MOKHTAR et al., 2024). Além disso, o DB € usado na prética clinica de profissionais da saide, como
médicos do Reino Unido para registrar informagdes relacionadas a cirurgia de pele (WASSON;

THANDI; BRAY, 2022).

METODOLOGIA

Tipo de estudo

Este estudo adota uma metodologia de pesquisa-intervencdo com uma perspectiva qualitativa,
conforme delineado por Rossi e Passos (2014), e se guia pelo Ciclo de Aprendizagem Vivencial (CAV)
proposto por Moscovici (2008). A elaboracdo do relatdrio deste estudo segue as diretrizes estabelecidas
pelo guia Consolidated Criteria for Reporting Qualitative Research (COREQ) (TONG; SAINSBURY;
CRAIG, 2007).

A abordagem de pesquisa-intervencao enfatiza a indissociabilidade entre o campo de intervencao
e o campo de andlise, integrando teoria e pratica, assim como o processo de fazer e pensar. Essa
metodologia evidencia a co-construcao de sujeito e objeto, bem como a relagdo entre pesquisador e
participante, no mesmo processo de investigagdo (ROSSI; PASSOS, 2014). Este enfoque metodoldgico
propicia uma compreensdo profunda dos fendmenos estudados, permitindo uma andlise reflexiva e
critica das préticas em contexto.

Para esta pesquisa foi utilizado o referencial do CAV desenvolvido por Fela Moscovici (2008), o
qual apresenta quatro componentes que se relacionam. O primeiro componente € denominado de
“atividade”, fase em que os facilitadores sugerem uma vivéncia para o grupo sobre determinado tema. O
segundo componente ¢ a “analise” que possibilita o diagndstico do que foi vivenciado pelo grupo pelos
facilitadores que se baseiam no feedback deixado pelos participantes. J4 o terceiro componente chamado
de “conceituagdo”, os aprendizes realizam mapas cognitivos individuais por meio da divulgacido de
conhecimento teodrico pelos facilitadores. Por fim, a “conex@o” € o ultimo componente, momento em
que o grupo faz conexdes de tudo o que foi experienciado nesse processo de ensino e aprendizagem com

a sua vida particular e profissional.
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Cenario do estudo

O campo do estudo foram dois Centros de Atengdo Psicossocial de um municipio da regido
central do Brasil, um classificado como Centro de Atencdo Psicossocial Alcool e Drogas (CAPSad) do
tipo III e um Centro de Aten¢do Psicossocial infantojuvenil (CAPSi).

Os CAPSIi sao servicos ambulatoriais de saide mental com foco no atendimento psicossocial de
criangas e adolescentes com sofrimento e ou transtornos mentais severos e persistentes, incluindo as
familias no tratamento prestado (SIMOES et al., 2022). Os CAPSad, sdo as unidades de satide mental
especializadas no acompanhamento das pessoas com problemas decorrentes do uso problemdtico e
abusivo de substancias psicoativas e seus familiares (NACAMURA et al., 2022).

Nas duas modalidades de CAPS (i e ad) realizam-se intervencdes terapéuticas individuais e
grupais, tais como oficinas terapéuticas, atendimento familiar, atendimento médico, psicoterapia, visitas
domiciliares e atividades de reinsercio social (SIMOES et al., 2022), por intermédio de uma equipe
multiprofissional (médicos psiquidtricos, médico clinico, enfermeiras, técnicas de enfermagem,
psicélogos, assistentes sociais, educadoras sociais, terapeutas ocupacionais e artesd) (NACAMURA et

al., 2022).

Participantes

Participaram da investigacdo 30 profissionais, 15 de cada servico selecionados por amostragem
nao probabilistica de conveniéncia (CAMPOS; SAIDEL, 2022) de acordo com o critério de inclusdo de
prestar atendimento aos usudrios e seus familiares e foram excluidos os colaboradores que estavam
afastados dos servigos por motivo de licencas ou férias.

A selecdo de participantes por conveniéncia exige que o pesquisador conheca o grupo de
individuos que constituem o universo possivel de sujeitos no campo de estudo. Mediante as
caracteristicas exigidas, e considerando a possibilidade de facil acesso aos provaveis participantes, o
investigador procede a captacdo mais célere dos voluntérios da investigacdo que atendem os critérios de

inclusao pré-definidos (CAMPOS; SAIDEL, 2022).

Procedimentos de coleta de dados

A interveng¢ao da pesquisa ocorreu por meio de um processo formativo vivencial que ocorreu em

quatro encontros em formato de oficinas com a finalidade de instrumentalizar as equipes dos servigcos

BOLETIM DE CONJUNTURA (BOCA) ano VI, vol. 19, n. 55, Boa Vista, 2024




BOLETIM DE CONJUNTURA

www.ioles.com.br/boca

comunitdrios de saide mental sobre o tema do cuidado centrado na pessoa. No quadro 1 estd o resumo
dos encontros do processo formativo vivencial e das estratégias principais utilizadas para a constru¢do

dos dados.

Quadro 1 - Resumo dos encontros do processo formativo vivencial

Encontro Objetivo Técnica principal Descricao
O grupo foi subdivido em trés grupos e foi entregue uma cartolina para
~ . cada subgrupo para que desenhassem um boneco e o preenchessem
Compreender as percepgdes | Boneco Vazio ) p .
. respondendo uma pergunta. O grupo 1 ficou responsdvel em responder:
1 dos profissionais sobre o | (MORAES et al., . .
. O que penso sobre o cuidado centrado na pessoa?; Grupo 2: O que sinto
cuidado centrado na pessoa 2020) .
sobre o cuidado centrado na pessoa; Grupo 3: O que fago sobre o
cuidado centrado na pessoa.
Foi sugerido ao grupo realizar a simulacdo de acolhimento inicial no
. L contexto de cada servigo. Dois profissionais do CAPSi se voluntariaram
Refletir sobre o primeiro L P .
Dramatizacdo de | e um do CAPSad e os usudrios foram outros integrantes do grupo. A
componente do MCCP - . .
2 . acolhimento dupla do CAPSi acolheu uma adolescente de 13 anos que se
Explorando a satde, a doenga | . . . . . . .
¢ a experiéncia da doenca inicial automutilava e tentou autoexterminio que foi ao servico junto com a
mae. J4 a profissional do CAPSad acolheu um jovem de 18 anos usudrio
de drogas.
rceho componentesdo | Kot da Vida
P (PAVLO, 2018) e | Foi entregue para cada participante uma folha com a Roda da Vida para
MCCP - Entendendo a - = . . . . .
3 essoa como um  todo e construgao auto reflexdo sobre as dreas da vida. Posteriormente foi escolhida a
: p * | coletiva de Projeto | Roda da Vida de um dos profissionais para a construcdo do PTS de
Elaborando um plano _— .
. . Terapéutico forma coletiva pelo grupo.
conjunto para o manejo dos .
Singular (PTS)
problemas
Os profissionais foram divididos em trés grupos e cada um recebeu um
Emparelhamento . . P P
das formas tipicas kit com vinhetas sobre as formas tipicas de comunicagio, adaptado de
Refletir sobre o quarto e acordo com o referencial de Maldonado e Canella (2003): 1. Ordens,
de comunicacdo . - <
componente do MCCP - ara o, | ameacas e licdes de moral; 2. Sugestdes, Conselhos e Persuasio; 3.
4 Fortalecendo a relagdo entre para Negar percepcoes, consolar e oferecer falso apoio; 4. Ignorar o
P relacionamento . s . .
a pessoa e o médico / Lo problema do cliente; 5. Mensagens contraditérias; 6. Criticar e elogiar;
. . entre profissionais o~ . . .
profissional da satide de satde. usuirios A missdo do grupo seria emparelhar o tipo de comunicagdo de acordo
ST | com as falas ilustrativas. Apds o término, cada grupo explicaria a sua
e familiares - . .
producio, relacionando com a sua realidade de trabalho.

Fonte: Elaboracao prépria.

Os encontros aconteceram com intervalo de 15 dias de outubro a dezembro de 2022 e aconteceu
na sala de reunides do CAPSad e os profissionais do CAPSi se direcionaram até 14. A facilitacdo das
oficinas foi mediada por dois profissionais, um enfermeiro mestre, especialista em dinamica de grupo e
gestdo de equipes, saude mental e enfermagem psiquidtrica e praticas pedagdgicas e uma psicologa,
professora doutora, especialista em consultoria e gestdo de grupos.

Para a coleta dos dados da pesquisa, os facilitadores instruiram os participantes das oficinas para
que registrassem respostas para os cinco componentes do DB: descritivo, analitico, conceituacido e
sistematizacdo de informacdes, conexdo com o real e dividas e sugestdes (Quadro 2), de forma
eletrobnica em arquivo do Word para envio posterior para a equipe de pesquisa.

O DB foi utilizado para avaliar todo o processo de EPS, ele foi elaborado por duas professoras
doutoras, uma psicéloga coorientadora do trabalho e uma musicoterapeuta, fruto de uma disciplina de

nucleo livre. No primeiro encontro, os profissionais foram orientados a enviarem por email os registros
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antes do proximo encontro. Dos 30 participantes, seis fizeram a devolutiva para a equipe de

pesquisadores.

Quadro 2 - Didrio de Bordo para avaliacio do processo de ensino-aprendizagem

N° Componente Descricao

Qual atividade foi desenvolvida? O que senti, percebi e reconheci diante

1 Componente descritivo A . .. .
P das experiéncias vividas na atividade de hoje?

Como foi a minha participago e o desempenho do grupo nessa atividade?

2 Componente analitico Que feedback deixo para o grupo e que feedback levo do grupo?

Componente de conceituagdo e

3 . L . - Qual conceito ou referéncia nés destacamos?
sistematizagdo de informagdes
< Que conexdes foi possivel fazer a partir das nossas discussdes com a
Componente de conexdo com o L « p . . .
4 real pratica de cada um de voc€s? Serd possivel aplicar o conhecimento
adquirido aqui no seu dia a dia? Se sim, como?
5 Duvidas e sugestdes

Fonte: Elaboragdo prépria.

Procedimentos de analise dos dados

Os registros dos DB foram submetidos a andlise de conteido temdtica em conformidade com as
etapas de pré-andlise, exploracio do material e tratamento dos resultados: inferéncia e interpretacao
(BARDIN, 2016), com auxilio do software ATLAS.ti (SORATTO; PIRES; FRIESE, 2020). Todas as
respostas dos profissionais dos componentes dos DB foram agrupadas em um arquivo do Word com a
identificacdo codificada de cada participante e posteriormente o arquivo foi inserido no software.

A pré-andlise é o momento de organizacdo dos materiais que serdo analisados. Esta fase ¢
marcada pela constru¢do dos objetivos e hipdteses iniciais, leitura flutuante e a elaboracdo de
indicadores que sustentardo a interpretagdo dos dados (FERREIRA, 2023; BARDIN, 2016). O material
selecionado a ser analisado foram os registros dos DB dos profissionais que participaram das oficinas de
EPS sobre o cuidado centrado na pessoa na atencado psicossocial. Todas as respostas dos profissionais
dos componentes dos DB foram agrupadas em um arquivo do Word com a identificacdo codificada de
cada participante e posteriormente o arquivo foi inserido no software para criar o projeto intitulado
Diérios de Bordo, para a escrita dos memorandos sobre o objetivo principal do projeto.

Na etapa da exploracdo do material € realizada a codificacdo dos dados em que sdo identificadas
as unidades de registro e contexto que sdo recortes do texto, cuja finalidade € modificar os dados brutos
em uma representacido de conteudo (FERREIRA, 2023; BARDIN, 2016; XAVIER et al., 2024). Foram
criados e agrupados codigos (Figura 1), bem como memorandos (SORATTO; PIRES; FRIESE, 2020).
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O momento de tratamento dos resultados compreende a etapa de construcao das inferéncias e
interpretagdes do material analisado. Ocasido em que os dados revelam o que é possivel compreender a
partir deles. Esse processo exige do investigador dominio do referencial teérico do estudo para que seja
possivel a producdo de uma anélise profunda, alinhada a uma discussao robusta e critica (FERREIRA,
2023; BARDIN, 2016). Além disso, nessa fase sdo explorados os dados codificados, sdo associados
codigos e memorandos para a constru¢do de redes que conectam os dados a luz do referencial tedrico e
conceitual do pesquisador (SORATTO; PIRES; FRIESE, 2020).

Por fim, o software ATLAS.ti possibilitou a constru¢cdo de uma nuvem de palavras (Figura 2)

que apresenta a frequéncia dos termos que mais foram registrados nos DB dos participantes do estudo.

Procedimentos éticos

O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) do Hospital das Clinicas (HC)
da Universidade Federal de Goids (UFG), parecer n° 4.298.136 e CAAE: 22469119.0.0000.5078 e
também foi registrado como projeto de extensdo “Oficina educativa para o cuidado centrado na pessoa
na aten¢ao psicossocial”. Os Didrios de Bordo dos participantes foram codificados por DB e numerados
de acordo com a ordem de envio (1 a 6) para garantir o sigilo dos profissionais de acordo com as

recomendacdes da Resolucao n°® 466 de 2012 (BRASIL, 2012).

RESULTADOS E DISCUSSAO

A maioria dos 30 profissionais, 28 deles eram do sexo feminino e a faixa etéria variou de 30 a 49
anos. Entre os participantes do estudo foi contemplado uma diversidade de formacdes: um pedagogo,
um musicoterapeuta, um educador fisico, um assistente social, dois farmacéuticos, dois fisioterapeutas,
trés enfermeiros, oito técnicos de enfermagem e 11 psicélogos.

Do processo de andlise de conteido emergiu a categoria temdtica: Descortinando a aprendizagem
significativa por meio do didrio de bordo que contemplou trés categorias que revelam o que os
profissionais aprenderam durante o processo formativo vivencial, conforme ilustra a arvore de
codificacdo originada na etapa da exploracdo do material da andlise de conteido tematica: 1.
Aprendizagem tedrico-conceitual; 2. Aprendizagem para a pratica profissional e; 3. Aprendizagem para

a vida pessoal (Figura 1).
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Figural - Arvore de codificacio das categorias do estudo

Didrio de bordo e

Fonte: Elaboragao prépria.

A seguir, durante a apresentacdo das categorias estdo descritas as unidades de contexto
correspondentes aos codigos identificados no conteido dos DB.

Categoria 1 - Aprendizagem tedrico-conceitual

Essa categoria apresenta quais os principais conceitos sobre o referencial tedrico do cuidado
centrado na pessoa registrados nos DB dos profissionais de saide mental. Um participante destacou que

o conceito de pessoa chamou a sua atengao:
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O conceito que me chamou a atengdo foi esse: “O termo “pessoa” serve para enfatizar a
abordagem holistica para o cuidado, levando em conta a pessoa como um todo, sem um foco
estreito na doenga ou nos sintomas (...)”. Muitas das vezes utilizamos o termo “paciente” ou
“usuario”, acredito que o termo pessoa, realmente inclui e coloca todos os participantes desse
cuidado no mesmo nivel, pois somos todos seres humano (DB 1).

Nos servigos comunitdrios de satide mental, quem procura atendimento € chamado pela equipe
multiprofissional de usudrio ou até mesmo de paciente. Como o proprio nome ja evidencia, o paciente é
aquele que recebe o cuidado e na maioria das vezes ndo assume uma postura ativa diante da assisténcia a
saude, o que gera um descompasso em relacio ao desenvolvimento do protagonismo e do
empoderamento.

Nessa direcao, no contexto do cuidado centrado na pessoa, o termo "pessoa” é empregado com o
intuito de real¢ar uma abordagem integral no processo de cuidado. Esta perspectiva procura transcender
o foco na patologia ou sintomatologia, abarcando de forma ampla as preferéncias, o estado de bem-estar
e o contexto sociocultural do individuo (PROQUALIS, 2016).

O conceito de acolhimento horizontal foi destacado em um dos DB como um aspecto que
marcou durante o processo formativo: “O conceito de um acolhimento horizontal, sem a sistematizagao
profissional e usudrio” (DB 4).

Estudo de revisdo integrativa da literatura que analisou um recorte da producgdo cientifica acerca
do acolhimento na Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS) identificou que dentre os 17 artigos
selecionados, 14 (82,35%) evidenciaram a escuta como forma de implementar o acolhimento,
posteriormente a constru¢do de vinculo também assumiu destaque em 8 artigos (47,05%) seguido
didlogo 6 (35,29%). Além disso, o estudo evidenciou a importancia de mais pesquisas sobre esse tema
(OLIVEIRA, 2019).

A importancia do trabalho em equipe e cuidado compartilhado para a promog¢do do cuidado

centrado na pessoa foram outros temas que um profissional registrou como relevante em seu DB:

Dois conceitos que destaco de muita relevincia para o cuidado centrado na pessoa € a equipe
profissional trabalhar em conjunto com os usudrios e os auxiliar no desenvolvimento de
conhecimentos, habilidades e confianca para fazerem escolhas e tomadas de decisdes sobre o seu
autocuidado. O cuidado centrado na pessoa leva o usudrio ao autoconhecimento o que gera maior
possibilidade de se responsabilizar e se engajar em seu tratamento, autocuidado e autorregulacio.
(DB 2)

O trabalho em equipe no contexto em saude tem demonstrado capacidade de gerar resultados
positivos tanto para o cuidado direcionado a usudrios, familias e comunidades quanto para a satisfagdao

no trabalho por parte dos profissionais/trabalhadores (PEDUZZI et al., 2020). Logo, o trabalho em
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equipe € essencial para promover maior qualidade e melhores resultados em relagdo a assisténcia
prestada aos usudrios (KAMME; BOOS; SEELANDT, 2024).

Em um estudo realizado entre os Centros de Aten¢ao Psicossocial (CAPS) e a Atenc¢do Priméria
a Saude (APS) em um municipio da regido metropolitana de Curitiba-Parand, observou-se que a
transferéncia de cuidados € frequentemente realizada através de um modelo de encaminhamento que
implica a desresponsabilizacdo subsequente pelo usudrio, caracterizando-se, portanto, como um cuidado
nao compartilhado (PRAISNER; SANTOS, 2021).

A empatia foi sinalizada por varios profissionais como um aspecto crucial para a participacao
dos usudrios e seus familiares no processo de reabilitacdo psicossocial e constru¢do de vinculos:
“Falamos sobre emocodes. Destaco que a empatia no cuidado a pessoa € indispensdvel para o
envolvimento do usudrio e familia no tratamento” (DB 4); “Sempre devemos nos colocar no lugar do
outro, termos cuidado de nos cuidar também para cuidarmos do outro” (DB 6); “A encenag¢do do
acolhimento inicial dos CAPS mostrou como fazemos e como podemos melhorar nossos atendimentos.
Lembrando que a empatia com o usudrio fortalece o vinculo no atendimento” (DB 3); “Conceito da
empatia: iremos tratar as pessoas melhores se a tratarmos como gostariamos de ser tratados” (DB 3).

A pratica constante da empatia pelos profissionais de saide mental, consistindo no esfor¢o de
compreender as perspectivas dos usudrios e de seus familiares, fortalece o vinculo estabelecido com as
pessoas atendidas e contribui para a implementacio de abordagens mais humanas e isentas de
julgamentos e preconceitos que atrapalham a efetividade do cuidado centrado na pessoa, da relacdo
terapéutica e da participacdo e envolvimento de todos no tratamento psicossocial.

A empatia surge como um elemento chave, capaz de potencializar a relagdo entre o profissional e
a pessoa em busca de cuidado, favorecendo o cuidado centrado na pessoa (STEWART et al., 2017). Tal
abordagem ¢é fundamental para a constru¢do da relacdo terapéutica (ROGERS, 2007), visto que a
capacidade de escuta empadtica oferece um acesso mais claro a compreensdo da psique humana, com
todas as suas complexidades e nuances (ROGERS, 1976).

Rogers (2007) enfatiza a importancia de o terapeuta conseguir experimentar uma compreensao
precisa e empdtica da maneira como o cliente percebe sua prépria experiéncia, adotando a perspectiva
do outro como se fosse sua, porém mantendo a distingdo critica do "como se". Essa habilidade de
empatia é considerada essencial para a terapia, pois quando o terapeuta consegue perceber o mundo do
cliente com clareza e navegar livremente por ele, torna-se possivel comunicar uma compreensao das
experiéncias do cliente, incluindo aspectos dos quais o préprio cliente pode ter apenas uma vaga

consciéncia.
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Estudo do tipo revisdao de escopo da literatura sobre empatia e voluntariado para estudantes de
assisténcia médica, revelou que apesar dos estudantes praticarem a empatia, 0s conceitos sobre empatia
e a sua medi¢do empirica sdo inconsistentes, o que exige novos estudos sobre o tema (BARKER;
CROWFOOT; KING, 2022).

Outra expressdo que emergiu no DB de um profissional foi a abordagem holistica para o
atendimento de quem busca ajuda no CAPS, ressaltando a importancia da participacdo da pessoa e nao

ser rotulada como paciente que adota uma postura passiva diante do tratamento:

A abordagem holistica para o cuidado, levando o termo a pessoa como um todo, sem um foco da
doenca ou nos sintomas, considerando suas preferéncias, seu bem estar e o contexto social e
cultural mais amplo, muitas vezes utilizamos o termo paciente ou usudrio. (DB 5)

Ao considerar todas as dimensdes da vida de uma pessoa no planejamento da assisténcia a saude
mental, os integrantes das equipes multiprofissionais dos servicos comunitdrios de sadde mental
colocam em préatica o cuidado centrado na pessoa e ndo na psicopatologia que ela apresenta, o que
corrobora com o modelo de atencdo psicossocial e enfraquece acdes baseadas apenas no modelo
biomédico.

O corpo de uma pessoa ndo € fragmentado, ele € sistémico, por isso a assisténcia destinada ao ser
humano precisa ser holistica e integral, e os aspectos que contribuem para a integralidade do cuidado é o
exercicio da comunicacdo entre profissionais e usudrios de forma constante, trabalho em equipe e
cuidado centrado na pessoa (KNIGHT, 2022).

A abordagem holistica na satide convida a uma aproximagdo entre saberes cientificos e
populares, destacando a importancia dos estudos transculturais na elaboracdo de metodologias de
cuidado integrativas. O reconhecimento e a integracdo de modelos misticos e de saberes de culturas
tradicionais ao paradigma holistico de saide sdo fundamentais. Historicamente, os sistemas de saide
alternam entre abordagens reducionistas e holisticas, com estes dois modelos exercendo influéncia
significativa sobre as concepcoes e praticas relativas a saide e a doenga (TEIXEIRA, 1996).

Para que a sadde seja compreendida de maneira holistica, é necessario que seja considerada
como um sistema complexo e multidimensional, englobando aspectos fisicos, psicolégicos, sociais e
culturais. Estes elementos sdo interdependentes e ndo devem ser abordados sequencialmente ou de
maneira isolada, mas sim de forma integrada (TEIXEIRA, 1996).

Um participante fez referéncia em seu DB para a questdo da singularidade de cada pessoa que

N ~

precisa ser levada em consideracio no momento do planejamento da assisténcia a saude mental:
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“Destaco a referéncia do singular seja para mim ou para o outro, onde podemos definir um planejamento
adequado” (DB 3).

A personaliza¢do do cuidado, apoio ou tratamento constitui um dos fundamentos essenciais do
cuidado centrado na pessoa (PROQUALIS, 2016). Uma estratégia efetiva para reconhecer a
individualidade dos usudrios no contexto terapéutico é a implementagdo do Projeto Terapéutico Singular
(PTS) que além de contar com a participacdo da equipe multiprofissional, precisa incluir os usudrios e
seus familiares para a tomada de decisdo compartilhada em relacdo ao seu processo de reabilitacido
psicossocial.

Segundo o Ministério da Saude (2007b), o PTS € definido como um conjunto articulado de
estratégias de intervengdo, € elaborado a partir da colaboragdo interdisciplinar, podendo contar com o
suporte matricial quando necessdrio. Destina-se, prioritariamente, a casos de maior complexidade e
constitui uma adaptacdo da metodologia de discussdo de casos clinicos. Sua aplicacdo tem sido
particularmente valorizada no campo da saude mental, onde promove uma abordagem integrativa ao
tratamento, que vai além do diagndstico psiquidtrico e da medicagdo.

Os fatores para a concretizacdo da relac@o terapéutica (empatia, compaixdo, autoconhecimento,
instilacdo de esperanca, respeito, dignidade e compartilhamento de objetivos comuns) foram ressaltados

em um dos DB:

Destaco sobre a relagdo terapéutica, que envolve empatia, compaixdo, autoconhecimento,
dignidade e respeito que envolve um objetivo comum, destaco sobre a questdo de instilagdo de
esperancga, que é o que fazemos no nosso dia a dia principalmente na nossa comunica¢do que
deve ser assertiva e com compaix@o (DB 1).

E importante que os profissionais dos CAPS reconhecam o valor das relacdes interpessoais no
ambiente de trabalho, tanto com os colegas, quanto com os usudrios e seus familiares, pois se a relacio
estabelecida for conflituosa ou rigida, consequéncias para o sucesso do tratamento € para 0s processos
de trabalho serdo inevitdveis. E por meio do contato e das trocas com o outro que as intervencdes
terapéuticas acontecem e sem essa aproximacao dificilmente a pessoa terd confianca de permanecer no
tratamento.

Neste contexto, o estudo de Pereira e Botelho (2014) que identificou as qualidades pessoais de
enfermeiros que contribuem positivamente para a relacdo terapéutica no campo da enfermagem em
satude mental, revelou um leque de 40 qualidades pessoais que favorecem a relacdo terapéutica. Entre
elas estdo: altruismo, compaixao, solidariedade, gentileza e simpatia, autenticidade, interesse genuino,

atitude reflexiva, compreensao e disponibilidade.
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Nessa dire¢do, como destacada no registro do DB do profissional, a competéncia interpessoal
precisa ser desenvolvida por toda a equipe que atua nos servicos comunitdrios de saide mental, pois
dela depende o sucesso da assisténcia psicossocial e é determinante para o desenvolvimento da relagcdo
terapéutica.

Pesquisa qualitativa que descreveu como as pessoas diagnosticadas com transtorno de
personalidade borderline (TPB) que experimentaram uma melhora percebem o papel das atitudes dos
enfermeiros de saide mental na constru¢do de um relacionamento terapéutico positivo revelou que os
participantes mencionaram cinco atitudes desses profissionais que favorecem o estabelecimento dessa
relagdo como a confianca em sua capacidade de recuperagdo, ndo julgamento, humor, disponibilidade e
humanidade (ROMEU-LABAYEN et al., 2021).

Por fim, o conceito de compaixdo também foi destacado como um recurso que pode orientar a

pratica profissional:

Foi desenvolvido perguntas a respeito do nosso atendimento e como gostariamos de ser
atendidos, depois uma atividade para avaliar os tipos de comunicagdo e depois foi realizado uma
atividade para reconhecer figuras que representam como saimos do curso. Senti que foi
importante a reflexdo, muitas das vezes falamos de empatia, mas ndo conseguimos aplicar na
prética e achei muito importante também a fala sobre compaixdo, e como devemos agir diante do
outro (DB 1).

Para exercer um cuidado compassivo, € preciso que tanto o estudante da drea da saude ou o
profissional tenha compaixido e cuidado consigo mesmo, pois hd uma interseccdo inevitdvel entre
cuidado e compaixdo (HOOPER; HORTON-DEUTSCH, 2023). Entretanto, apesar da importancia da
compaixao no contexto da assisténcia a saide, evidéncias cientificas apontam que o tema da compaixao
ainda € pouco explorado na literatura brasileira, pois a maioria dos estudos sdo internacionais
(MARCHETTI et al., 2018), o que demonstra a necessidade de implementacdo de mais pesquisas para

aliar fundamentacao tedrica com a pratica dos profissionais.

Categoria 2 - Aprendizagem para a pratica profissional

Essa categoria expressa o que os profissionais consideraram importante ao longo do processo
formativo vivencial que podem ser aplicados na pratica cotidiana nos servicos comunitdrios de saide
mental.

Os participantes destacaram em seus DB a importancia da escuta qualificada para que o cuidado
seja de fato centrado na pessoa, considerando as perspectivas de quem estd sendo atendido nos servigos

comunitarios de saude mental:
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Acredito que ja realizava um cuidado atento, mas muitas das vezes focava no meu resultado, ou
seja, se atendi bem, ou se a pessoa realizou o que eu recomendei, e muita das vezes me frustrava
como profissional, mas aprendi que a escuta qualificada realmente vai diferenciar todo esse
cuidado, pois o foco € a pessoa em todas suas dimensdes (DB 1).

Foi bom ver a simulacdo de atendimento de outros terapeutas, onde integramos conhecimentos
de outras vivéncias. Sim, é possivel colocar em pratica a escuta do usudrio sem que seja
manipulado por outras pessoas (familiar) e depois ouvir o todo para ajudar as partes envolvidas e
direcionar um melhor tratamento (DB 3).

(...) devemos ter escuta atenta porque muitas das vezes achamos que o outro néio sabe o que é
bom para ele, nosso papel de cuidador pode ser instituido principalmente para direcionar o
cuidado de acordo com a singularidade de cada um (DB 1).

A escuta qualificada e comprometida emerge como uma pritica essencial nos relatos de
profissionais de saide mental, destacando-se como uma ferramenta fundamental para um cuidado
verdadeiramente centrado na pessoa. Essa abordagem de escuta vai além da identificacdo de sintomas
patologicos, promovendo um entendimento holistico do individuo, livre de preconceitos e estigmas
(ALMEIDA et al., 2016). Os profissionais reconhecem a importancia de ajustar o foco do atendimento
para a compreensao das multiplas dimensdes do usudrio, o que facilita a personalizacdo e a eficicia do
tratamento.

As reflexdes derivadas dos DB apontam para uma evolugdo na percepcao profissional, onde a
escuta ndo € apenas um meio de coleta de informagdes, mas um espago para a construcao conjunta de
solucdes terapéuticas que respeitem a singularidade de cada individuo. A troca de experiéncias e a
observacdo de simulacdes de atendimento reforcam a possibilidade de implementar uma escuta que
genuinamente considere a voz da pessoa atendida.

Ter uma atuagdo menos automadtica foi outro desdobramento do processo formativo vivencial
que ficou registrado nos DB de alguns participantes que ressaltaram a importancia de mudanga, pois esta

postura impacta negativamente na assisténcia prestada aos usudrios:

A conex@o que trouxe foi a mesma que tive na confec¢do do boneco vazio, devemos sair do
automdtico ao realizar os atendimentos e realmente ter uma escuta atenta, acredito que um
dificultador no contexto de trabalho seja a alta demanda exigida, com vdrias tarefas de trabalho,
mas diante das discussdes foi possivel trazer um refinamento do cuidado com o foco no outro
(DB 1).

A partir das indagagdes e interpretacdes dos facilitadores, que comecaram na confec¢do do
“Boneco Vazio”, tais provocagdes promoveram reflexdo sobre possiveis falhas no cuidado com o
usudrio, uma delas foi perceber que o automatismo das atividades do servico pode estar
dificultando a realizag¢do genuina, por exemplo, na elaborag¢do e no desenvolvimento do Projeto
Terapéutico Singular, quando o profissional constréi, a partir do que considera resolutivo para o
usudrio e ndo este construindo e atingindo seus préprios objetivos terapéuticos (...) (DB 2).

O DB, conforme Santos e Nunes (2023), emerge como um instrumento valioso no contexto da

formacdo continua, servindo ndo apenas como registro das préticas didrias, mas também como meio
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para a reflexdo critica e construcdo de conhecimento. Esse processo reflexivo € particularmente
relevante na drea da sadde, onde a pratica profissional demanda uma constante revisdo e aprimoramento.

Os relatos acima destacam a importincia de adotar uma postura menos automatizada na
assisténcia aos usudrios. Essa mudanga de atitude, impulsionada por experiéncias de aprendizado
pratico, como a confec¢do do "Boneco Vazio", enfatiza a necessidade de uma escuta atenta e a
superacdo dos desafios impostos pela alta demanda de trabalho. A reflexdo sobre as préprias praticas,
estimulada pelas indagacdes e interpretacdoes dos facilitadores, propicia uma reconsideracdo das
abordagens de cuidado, incentivando um atendimento mais personalizado e atento as necessidades reais
dos usudrios.

Foi destacado por alguns participantes que a integracdo e unido entre a equipe favorece o
cuidado centrado na pessoa pois envolve a participacdo de todos no processo de reabilitacao
psicossocial: “A equipe deve estar sempre unida para melhor atendé-los para que haja boa resposta, para
que seja o cuidado centrado no individuo. Sim, acolhendo, se colocando no lugar do mesmo e ter a
participacdo de todos” (DB 6); “Minha observagdo ¢ que quanto mais integragdo com a equipe, melhor
ocorre o cuidado centrado na pessoa. Acolher com empatia, cuidar de forma total, atendimento singular
e com a participacdo de todos” (DB 3); “A equipe deve estar sempre unida para melhor atendé-los para
que haja boa resposta, para que seja o cuidado centrado no individuo. Sim, acolhendo, se colocando no
lugar do mesmo e ter a participacdo de todos” (DB 6).

No estudo de Jafelice, Ziliotto e Marcolan (2024) que se propds a verificar a percep¢ao dos
profissionais dos CAPS de Sdo Paulo da importancia do trabalho multiprofissional em saide mental
para os usudrios dos servicos e as relacdes possiveis com a integralidade do cuidado, foram
entrevistados 27 profissionais de nivel superior. Os participantes ndo apresentaram clareza sobre a no¢ao
de integralidade do cuidado, valorizando a integralidade e o trabalho de integracdo disciplinar de forma
concomitante a acdes tutelares e ndo favorecedoras de autonomia. Tal fato se deve ao pouco
conhecimento tedrico do tema sobre a integralidade e a pratica ainda persistente centrada na falta de
autonomia e auséncia de contratualidade na relacdo profissional e usudrio.

Ademais, uma forma de desenvolver a competéncia do trabalho em equipe € a utilizacdo de
jogos, conforme demonstra um estudo realizado com estudantes de medicina e especialistas em trabalho
em equipe, sendo usado um jogo multijogador baseado na web, demonstrando que grande parte dos
principios de trabalho em equipe como consciéncia situacional compartilhada, tomada de decisdo,
comunicacdo e gerenciamento de equipe foram exercidos durante a aplicacdo dessa estratégia (PEPPEN

et al., 2022).
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Acolher as pessoas de forma integral, sem julgamentos e preconceitos, respeitando a
individualidade de cada um emergiram nos registros de alguns DB como questdes que contribuem para
o cuidado singular: “Acolher conforme a necessidade de cada um sem preconceitos e julgamentos. Sim,
acolhendo, olhando de uma forma humanizada cada individuo e patologia com suas diferencas” (DB 6);
“Na simulacao de um acolhimento, senti que devemos acolher de forma respeitosa, oferecer seguranca
para o mesmo e passar confianga, para que o mesmo (usudrio) se sinta na liberdade de passar todas as

informacdes necessdrias” (DB 6).

Ver que estar alinhado com a equipe faz total diferengca na promog¢ao do cuidado da pessoa no
seu projeto singular. Aplicar esse alinhamento no dia a dia é possivel, olhando o outro de forma
horizontal sem pré-julgamentos, acolhendo nos trés aspectos abordados na atividade [Boneco
Vazio]. Pensar, sentir e agir (DB 4).

Teatro pra representar o momento do acolhimento inicial de uma adolescente e familia nas
unidades. O que senti e percebi é que acolher o usudrio de forma respeitosa € criar um ambiente
confidvel para que o mesmo se sinta a vontade para contar sua estéria € como se sente ao iniciar
um tratamento voltado para emogdes, sentimentos, pensamentos e atitudes. Olho no olho, fala
respeitosa e dar espaco para fala do mesmo (DB 4).

Por meio da técnica de dramatizacdo de acolhimento inicial, os profissionais puderam visualizar
como os colegas do seu servico e do outro CAPS acolhem as pessoas, o que despertou pontos que
poderiam ser melhorados na pratica de acolher de forma integral: “Sim, na troca das apresentagdes dos
acolhimentos com cada unidade foi bem produtivo, pois me atentei a alguns detalhes que ndo
perguntava na hora da entrevista aos usudrios, agora faco no meu dia a dia. Foi muito rico essa troca”
(DB 5).

Eslabao, Pinho e Santos (2023) desenvolveram um estudo que avaliou a influéncia do estigma no
acesso aos CAPSs, sob a orientacdo da Avaliagdo de Quarta Geracdo. A pesquisa contou com a
participacdo de dez usudrios, dez familiares e nove trabalhadores e revelou que a experiéncia do estigma
por pessoas com sofrimento psiquico complica tanto suas interacdes sociais quanto o acesso ao cuidado
no CAPS e em outros servigos da rede. Este achado ressoa com as reflexdes emergidas no DB, que
enfatizam a importancia do acolhimento integral, isento de julgamentos e preconceitos, e a valorizagdo
da individualidade para um cuidado singular.

Retirar o foco da assisténcia psicossocial da figura do profissional de saide e direcionar para as
necessidades dos usudrios, considerando os seus desejos e preferéncias foram outros aprendizados

evidenciados nos DB, como ilustram os trechos:

Sim, acho que ja realizei um cuidado distinto, respeitador, mas ficava no meu resultado, se
atende bem e a pessoa fez o que recomendei, mas as vezes ja frustrei como profissional, mas
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aprendi sempre que a escuta qualificada se diferencia todo esse cuidado, diante os discursos foi
possivel trazer um cuidado com foco do outro (DB 5).

Com certeza, serd possivel implementar o que foi aprendido na abordagem dos acolhimentos
iniciais, como validar o que foi dito e sempre focar na necessidade que o usudrio trds e ndo
somente o que o profissional acha que seria o adequado, muitas das vezes nos deixamos levar
pelo julgamento pessoal e ndo ouvimos o que a pessoa realmente precisa (DB 1).

Nota-se que os servigos de saide mental que seguem as melhores praticas em consonancia com
os padrdes internacionais de direitos humanos e que privilegiam uma abordagem centrada na pessoa e
no processo de recuperacdo se distanciam de praticas coercitivas. Esses servicos se caracterizam pela
sensibilidade as demandas dos individuos em busca de recuperacio, pela protecdo da autonomia pessoal
e pela promocdo da inclusdao (OPAS, 2022).

O processo formativo vivencial também despertou a necessidade de se estabelecer uma relagao
horizontal entre o profissional e as pessoas atendidas, desconstruindo a crenca de que a equipe deve
ficar em posi¢do de superioridade em relagdo aos usudrios e seus familiares, conforme demonstra o

registro:

Observei que na nossa unidade de muito conteido trago no encontro, alguns dos tépicos ja
utilizamos no nosso servigo, acolhemos a pessoa e nao o CID, podemos melhorar e aplicar ainda
mais cada ferramenta apresentada, no dia a dia descontraindo uma relagdo automatica, onde nds
profissionais nos sentimos infelizmente superiores ao usudrio, sendo que até nds temos varios
problemas ou até mesmo CID (DB 4).

Por meio dos afetos que permeiam a relagdo interpessoal fatores terapéuticos podem ser obtidos
(CARRILHO et al., 2023). Logo, os profissionais que atuam nos servicos comunitarios de saide mental
ndo podem tratar as pessoas assistidas como inferiores. Na relacdo terapéutica, os papéis que cada um
ird desempenhar durante o processo de reabilitacdo psicossocial podem ser definidos, pois todos sdo
importantes para o resgate dos projetos de vida de quem necessita de cuidados de saude mental.

Outra aprendizagem descrita em um DB foi a questdo de ndo rotular os usudrios com os seus
transtornos mentais, reduzindo-os as suas patologias, o que torna a pratica desprovida de humanizagao

pois desconsidera a totalidade da pessoa:

A atividade desenvolvida foi uma simulacdo de acolhimento inicial na unidade. Eu senti que
houve diferenca entre os acolhimentos das unidades, percebi que em algumas situagdes o usudrio
€ visto pelo transtorno que o mesmo carrega e ndo pela unidade da pessoa, da mesma forma que
observei fragmentacdo no acolhimento do usudrio, sem olhar os demais contextos da pessoa (DB

1.

Reduzir as pessoas a sua doenca remete ao modelo biomédico. E necessédrio que os sistemas e

servigos de saide mental expandam sua abordagem para além deste modelo, adotando uma perspectiva
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holistica que contemple todas as dimensdes da vida humana. Atualmente, o foco estd majoritariamente
no uso de medicamentos psicotropicos, porém, intervengdes psicossociais, psicoldgicas e o suporte de
pares voltados para a recuperacdo e centrados na pessoa e seus direitos também sao cruciais. Isso requer
uma transformacdo nos conhecimentos, competéncias e habilidades dos profissionais da satde e
assisténcia social (OPAS, 2022).

Por fim, a tomada de decisdo compartilhada que valoriza a opinido das pessoas atendidas na
constru¢do de PTS também foi destacado como um aprendizado importante para a transformacio da

pratica profissional:

Muitas conexdes foram possiveis, inclusive conhecer alguns conceitos mais a fundo nos ajuda a
aperfeicoar a nossa pratica, principalmente na quebra da hierarquia profissional e usudrio e na
decisdo de tratamento que deve ser sempre compartilhada, percebo que mudei muito meus
atendimentos, principalmente na constru¢do do PTS (DB 1).

Uma das formas de colocar em pratica o cuidado centrado na pessoa é a tomada de decisdao
compartilhada, um método colaborativo onde profissionais de saide e usudrios unem conhecimentos e
preferéncias para escolher um tratamento adequado. Este processo valoriza as experiéncias pessoais do
usudrio, suas necessidades, valores e circunstancias, promovendo sua participacdo ativa nas decisdes de
saude. Materiais de apoio, como guias informativos e ferramentas de decisdo, auxiliam na compreensao
das opgdes terapéuticas e seus possiveis impactos, facilitando um didlogo informado e alinhado aos
principios do cuidado centrado na pessoa (PROQUALIS, 2016).

Para viabilizar a tomada de decisdo compartilhada, alguns aspectos sdo importantes como:
visualizar a questao que precisa de uma decisdo; apresentar uma explicagdo sobre o problema de saude
em questdo; conversar sobre os recursos disponiveis e os pontos positivos e negativos de cada opcao;
investigar quais sdo os desejos e expectativas do usudrio; ajudar as pessoas a tomarem uma decisdo
esclarecedora sobre as op¢des que possui de tratamento. Logo, ao conseguir exercer a tomada de decisdo
compartilhada, avancos podem ser identificados como melhor comunicacdo dos usudrios com a equipe
de satde, minimiza a ocorréncia de danos, estimula a participacao ativa das pessoas em seus tratamentos

e potencializa a satisfac@o sobre a assisténcia prestada (HOFFMANN; BAKHIT, MICHALEFF, 2022).

Categoria 3 - Aprendizagem para a vida pessoal

Essa categoria apresenta os aprendizados para a vida pessoal dos participantes oportunizados

pelo processo formativo vivencial como a importancia de cuidar do outro mas nio esquecer de cuidar de

si:
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Destaque para o cuidado, sempre em busca de melhor cuidar do outro e se cuidar como um todo.
A conexdo de cuidado com nés mesmos e com os outros. Serd bem interessante aplicar esses
conhecimentos. Levo a Gratiddo do Aprendizado. Sei que vou procurar um tratamento singular,
mas como se fosse eu cuidando de mim mesma (DB 3).

Esse achado chama a atencdo para a necessidade de momentos de autocuidado dentro e fora do
ambiente de trabalho para melhorar a qualidade de vida das equipes multiprofissionais, bem como no
seu desempenho profissional, pois quando a pessoa estd bem consigo mesma biopsicossocialmente, isso
reflete positivamente em todas as dreas da sua vida.

Nessa direcdo, pesquisa que avaliou a eficidcia de um programa de promocdo da inteligéncia
emocional com seis enfermeiros que trabalhavam em um hospital do Porto, revelou que a intervencao
realizada fez com que os participantes elaborassem estratégias mais assertivas envolvendo a
autoconsciéncia, autorregulacdo das emocgdes, melhora nos processos comunicativos como a mediacao
de conflitos, gerando bem-estar em ambito psicoldgico e social (PEREIRA et al., 2020).

Ja no contexto da Atencdo Primaria a Saude, pesquisa descritiva transversal que investigou os
comportamentos e praticas de autocuidado de enfermeiros, o estudo identificou a necessidade da
implementacdo de ac¢des de autocuidado para esses profissionais (MUHLARE; DOWNING, 2023), o
que nao difere de profissionais que atuam nos CAPS, pois os trabalhadores podem desenvolver
transtornos mentais comuns (OLIVEIRA et al., 2023).

Acolher as proprias limitagdes para compreender melhor o usudrio foi outro aprendizado
sinalizado por um dos profissionais como demonstra os registros: “Varias reflexdes foram possiveis
fazer mais principalmente que para cuidar do outro precisamos cuidar de nds mesmos e estar bem, e
entendendo a nossa limitacdo, entendemos a do outro” (DB 1); “Foi desenvolvida a roda da vida e o
PTS, senti que devemos olhar inicialmente para as nossas limita¢des, até para entender as limitacdes do
outro (...)” (DB 1).

Esse movimento de acolher as limitacdes pessoais remete a autocompaixdo, em que 0S
profissionais assumem as suas fragilidades e com isso humanizam-se diante dos usudrios e de seus
familiares, o que favorece o desenvolvimento da relacdo terapéutica durante o processo de reabilitacao
psicossocial.

Um artigo de revisdao de literatura explorou a conexdo entre autocompaixdo e regulacdo
emocional, destacando a importincia da autocompaixao e seus elementos para a gestdo das emogdes. A
pratica da autocompaix@o contribui para uma maior aceita¢io e reavaliacdo de sentimentos, emocoes e
comportamentos anteriormente considerados negativos, oferecendo um caminho efetivo para uma saide

emocional (MEDEIROS et al., 2021).
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Emergiu no DB de um participante a importancia de pensar mais sobre suas acdes para agir de
forma menos impulsiva: “Nesta atividade [Boneco Vazio] foi bem participativa pois todos deram boas
ideias e fomos filtrando, foi feito um feedback, deixo o pensar mais sobre nossas acdes” (DB 5).

Por meio da atividade proposta, o profissional percebeu a importancia de refletir sobre a forma
de sua atuagdo no dia a dia no CAPS, o que revela a necessidade de momentos de problematizacao. Fica
evidente que ao parar para registrar as suas reflexdes de forma critica no DB, o profissional realiza um
processo introspectivo de avaliacdo da sua propria atuagdo, pensando em possibilidades para melhorar o
seu fazer para atribuir maior qualidade para a assisténcia prestada.

A busca constante visando encontrar estratégias que permitam utilizar pedagogias atuais, com
praticas mais estimulantes resultando assim em um aluno mais consciente e critico do seu papel como
cidaddo e profissional sdo preocupagdes favorecendo assim um aluno estimulado e participante em seu
processo de constru¢do do proprio conhecimento (VALENTE; VIANA, 2007). Nessa dire¢do, um dos
recursos pedagdgicos que podem ser utilizados no processo de constru¢do do conhecimento é o DB que
oportuniza o reconhecimento de problemas e que de forma gradativa o autor passa a analisar os fatores
causais e consequéncias do problema em questdo (CECHIN, 1999) o que corrobora com os achados do
estudo.

O respeito as diferencas e a subjetividade das outras pessoas foi outro desdobramento do

processo formativo vivencial na vida de um dos participantes:

Participei ativamente no planejamento e execucdo da atividade. Deixo o pensamento que, quanto
mais em sintonia estd a equipe, mais rapido e preciso € formado o projeto terapéutico do usudrio.
Levo que precisamos sempre ouvir e aceitar o posicionamento do outro, respeitando sua
individualidade (DB 4).

Tratar as pessoas com respeito € um atributo indispensdvel para que o cuidado centrado na
pessoa seja efetivado, considerando inclusive as preferéncias de cada um (PROQUALIS, 2016). E por
meio do contato com as diferencas € que se pode reconhecer a individualidade de cada um pois ninguém
¢ igual a ninguém, cada pessoa possui uma trajetéria de vida que contribuiu para a constru¢do de sua
subjetividade que precisa ser respeitada.

A percep¢do e o tratamento das diferencas individuais sdo cruciais na defini¢cdo das relagdes
interpessoais e na pratica do cuidado centrado na pessoa. A sociedade frequentemente categoriza
individuos com base em normas e expectativas associadas a grupos sociais, faixas etdrias ou status
sociais, criando pré-concep¢des que podem levar a comportamentos discriminatérios ou expectativas

uniformizadas (SALLES; SILVA, 2008). No entanto, ¢ essencial reconhecer e respeitar a singularidade
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de cada pessoa, entendendo que cada individuo tem sua propria histéria e subjetividade, que contribuem

para a construcao de sua identidade.

Analise 1éxica dos Diarios de Bordos

Por intermédio do Software Atlas.ti foi gerada uma nuvem de palavras, que ilustra a frequéncia
que as palavras aparecem nos grupos de cédigos analisados. A andlise lexical destaca a maior frequéncia
das seguintes palavras: “cuidado” com 27 tokens, “usuario” 26 tokens, “pessoa” 25 tokens, “grupo” 13

tokens, “participacdo” 11 tokens, “sentimentos” 10 tokens, “emocdes” 9 tokens (Figura 2).

Figura 2 - Nuvem de palavras
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Fonte: Elaboragdo propria.

Ao revisitar o contetido dos DB, a palavra “cuidado” foi a mais citada e expressa a reflexao dos
profissionais sobre a importancia de buscar a melhor forma de cuidado aos usudrios e também ndo
esquecer de cuidar de si, para assim, prestar o melhor atendimento possivel. Os termos “usudrio” e
“pessoa” também tiveram destaque na nuvem de palavras e evidenciam o despertar para a melhor forma
de se referir a quem os profissionais atendem nos CAPS, em que muitas vezes sdo chamados de
pacientes ou usudrios, mas com a participacdo nas oficinas, foi despertado que a melhor forma seria
utilizar o termo pessoa, reconhecendo-as como seres humanos e ndo rotulando-as as suas patologias.

A palavra “grupo” também foi bastante citada para se referir ao formato da intervengao educativa
que foi realizada em grupo, revelando a forma de funcionamento dos grupos de profissionais durante as

vivéncias, sempre com respeito € envolvimento nas atividades propostas. Os termos ‘“sentimentos” e
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“emogdes” também tiveram notoriedade, pois por meio das vivéncias oportunizadas pelo CAV, os
profissionais tiveram a oportunidade de compartilhar os seus sentimentos e emocdes e perceberam que
ndo estavam sozinhos em suas inquieta¢des e angustias. Por ultimo, a palavra “participagdo” trouxe a
tona a reflexdo para a integragao da equipe e a inclusdo dos usudrios e de seus familiares para prestar um
cuidado singular e personalizado.

Ap6s a andlise dos registros dos DB, foi possivel identificar os temas relacionados ao cuidado
centrado na pessoa que mais chamaram aten¢do aos participantes para a sua pratica clinica como
acolhimento, empatia, autocuidado, comunicacdo, dar e receber feedback, respeito, escuta, relagdo
horizontal, olhar para os sentimentos e emocdes, cuidado compartilhado, trabalho em grupo,
desenvolvimento e constru¢do de conhecimentos, habilidades e atitudes que enfatizam a relevancia
formato da intervencao realizada por meio do CAV.

Diante do exposto, € essencial que em processos de educacdo permanente e continuada de
profissionais, os facilitadores utilizem estratégias mais atrativas para o publico-alvo para socializar
informagdes, pois uma pesquisa realizada sobre formacdo continuada com professores de Educacdo
Fisica, apontou que os trabalhadores procuram seu aperfeicoamento por meio de cursos ou eventos € nao
utilizam outros recursos como a internet, plataformas de ensino a distancia, aplicativos ou outras
ferramentas educacionais (SOARES; FERREIRA, 2023).

Na impossibilidade de participarem de eventos presenciais ou de facilitadores de EPS se
deslocarem até os servigos, os profissionais acabam se acomodando e exercendo préaticas desatualizadas,
o que reforca a importincia da parceria entre as universidades com os servicos de satde por meio de
acoes de extensdo, como a que foi implementada neste estudo, utilizando uma metodologia diferente das
tradicionais e convencionais como o CAV.

A literatura cientifica aponta outras iniciativas em que foi utilizado o CAV em processos
formativos para o desenvolvimento de competéncias (COSTA et al., 2023) e recurso semelhante como o
Ciclo de Aprendizagem Experiencial (SSEKAMATTE et al., 2022; HANISYAH et al.,, 2023;
SALEEM; CHOW, 2022).

CONSIDERACOES FINAIS

O estudo permitiu compreender a potencialidade do Didrio de Bordo (DB) para a avaliacdo da
aprendizagem de profissionais de saide mental em um processo de educa¢do permanente em sauide,
revelando que as estratégias utilizadas pelos facilitadores foram capazes de oportunizar tanto

aprendizagem tedrico-conceitual sobre o cuidado centrado na pessoa, aprendizagem para a pratica
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profissional e para a vida pessoal, o que contribui para o fortalecimento da Politica Nacional de
Educagdo Permanente, pois a avaliacdo do processo € extremamente importante para a mensuracdo das
intervengdes realizadas.

Como limitacdes do estudo destaca-se a falta de envolvimento de todas as categorias
profissionais que atuam nos CAPS como os médicos nos momentos de formacgdo, o que enfraquece o
trabalho em equipe e a assisténcia interdisciplinar centrada na pessoa pois acabam reproduzindo praticas
ambulatoriais e individuais, o que requer pesquisas futuras que incluem esses atores sociais. Além disso,
a baixa devolutiva dos registros do DB pelos participantes também € considerada uma limitagdo, pois
requer reserva de tempo fora do ambiente de formagdo para anotar as suas reflexdes pessoais sobre o
processo vivenciado.

A pesquisa traz contribui¢des para o campo da educagd@o pois demonstra que o DB é uma
importante ferramenta de avaliagdo da aprendizagem por meio da auto reflexdo dos aprendizes e que
pode extrapolar os espacos da sala de aula convencional, pois pode ser utilizada inclusive para promover
a educagdo permanente de profissionais da sadde para a qualificacdo da sua atuagdo em seu ambiente de
trabalho.

Ademais, o estudo traz contribuicdes para o campo da saide mental pois demonstra que o DB é
uma estratégia que pode ser incorporada em processos de qualificacdo de equipes multiprofissionais
para aperfeicoar as praticas profissionais para o fortalecimento do cuidado centrado na pessoa e do
modelo de atencdo psicossocial e assim, combater acdes baseadas exclusivamente no modelo

manicomial.
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