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Resumo

Objetivo: Descrever o conjunto de caracteristicas clinicas e sociodemograficas dos usuarios do Centro de Atengdo Psicossocial (CAPS
1) do municipio de Sdo Francisco do Conde, na Bahia. Metodologia: A populagdo do estudo constituiu-se de 306 usuarios de ambos os
sexos, cadastrados no servigo, no periodo de janeiro de 2012 a julho de 2013. Utilizou-se formulario préprio para a coleta de dados
secundarios contidos nos prontudrios analisados. As varidveis pesquisadas formam o perfil dos pacientes com transtornos mentais
do municipio, tendo como caracteristicas sociodemograficas investigadas: idade, sexo, etnia, escolaridade, religido, naturalidade e
aspectos clinicos a partir dos diagndsticos apresentados de acordo com a Classificagdo Internacional de Doengas (CID-10), o uso de
medicagGes e as terapias frequentadas pelos usudrios. Resultados: Os principais resultados demonstraram que na populagdo usuaria
do CAPS | hd uma predominéncia de pacientes do sexo feminino (166/306; 54,2%), com idade média de 34,5 anos, seguidores da
religido catdlica (130/306; 42,5%), com etnia predominante de pardos em 48,4% (148/306), com ensino fundamental completo
(86/306; 28,1%) e com naturalidade de S3o Francisco do Conde em 31,4% (96/306) dos casos. Em relagdo as patologias mentais
diagnosticadas, observou-se maior frequéncia diagndstica entre os pacientes do sexo masculino relacionada a transtornos mentais e
comportamentais devido ao uso de substancia psicoativa (F10 — F19), enquanto que os pacientes do sexo feminino apresentaram-se
com diagndstico de relacionados a transtornos do humor [afetivos] (F30 — F39). Conclus&o: A partir do presente estudo tornou-se
possivel caracterizar o perfil clinico dos pacientes atendidos no CAPS |, as caracteristicas sociodemograficas dos pacientes atendidos
neste servigo de saude publica mental, seus principais diagndsticos clinicos, a caracterizagdo dos medicamentos prescritos e a
distribuicdo das terapias indicadas, todos comparando entre o género masculino e feminino, gerando dados fundamentais para a
elaboragdo de medidas que ampliem e promovam com maior afinco a saide mental publica no municipio de Sdo Francisco do Conde.
Palavras-chaves: Saide Mental. Servigos de Saude Mental. Sistemas Computadorizados de Registros Médicos. Saude Publica.

Abstract

Objective: This study aimed to describe the set of clinical and sociodemographic characteristics of the Center for Psychosocial Care
(CAPS 1) in Séo Francisco do Conde, Bahia. Methodology: The study population consisted of 306 registered users of both sexes in service
from January 2012 to July 2013. Proper form was used to collect secondary data contained in the files. The variables analyzed form
the profile of patients with mental disorders in the municipality as having investigated sociodemographic characteristics: age, sex,
ethnicity, education, religion, nationality and clinical aspects from the diagnostic presented according to International Classification
of Diseases (CID-10), use of medications and therapies accessible to users. Results: The main results showed that the user population
CAPS I there is a predominance of female patients (166/306, 54.2%), mean age 34.5 years, followers of the Catholic religion (130/306,
42, 5%), with predominant ethnic group of mixed race in 48.4% (148/306), completed elementary education (86/306, 28.1%) and
with naturalness of Séo Francisco do Conde in 31.4% (96 / 306) of cases. Compared the diagnostic mental pathologies, we found that
greater diagnostic incidence among males was related to mental and behavioral disorders due to psychoactive substance use (F10 —
F19), while females were presented with diagnosed strong prevalence of mood [affective] disorders (F30— F39). Conclusion: From the
present study it became possible to characterize the clinical profile of patients seen at CAPS I, the sociodemographic characteristics
of the patients treated in this public mental health services, their main diagnosis, the characterization of prescription drugs and the
distribution of therapies indicated all compared between males and females, generating fundamental data for the development of
measures that enhance and foster greater vigor the public mental health in Séo Francisco do Conde.
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INTRODUCAO

Os aspectos relacionados a saude mental envol-
vem questBes de vdrias ordens, variando desde aquelas
trazidas por Foucault (1978) até aimplantacdo da Reforma
Psiquiatrica no Brasil e o surgimento de novos mecanismos
de desinstitucionalizagdo de individuos com transtornos
mentais, a exemplo dos Centros de Atengao Psicossocial
(CAPS) que figuram como uma nova forma de lidar com a
doenca mental (BRASIL, 2005).

O Ministério da Satide e o Sistema Unico de Satde
(SUS) definem que o CAPS é um servico aberto e terri-
torializado, criado com o objetivo de substituir hospitais
psiquiatricos, antigos manicOmios e hospicios, por ser um
local especializado no tratamento de pessoas com trans-
tornos mentais, tais como, psicoses, neuroses graves e
demais quadros psicopatoldgicos, recebendo atendimento
humanizado e de referéncia. (BRASIL, 2005; RIBEIRO, 2004).

Os CAPS sdo locais onde seus usuarios, além de re-
ceberem o tratamento clinico adequado, podem participar
de atividades sociais que trabalhem sua autoestima e os
reintegre a sociedade, através da possibilidade do acesso
ao lazer, trabalho, fortalecimento dos lagos familiares e
comunitarios, exercicio dos direitos civis e, principalmente,
a um tratamento digno e livre de preconceitos, os guiando
a um empoderamento individual e social de sua cidadania
(BRASIL, 2004; RIBEIRO, 2004).

Uma caracteristica importante do CAPS é que
consistem em unidades de saude locais baseadas no nivel
populacional para a sua instalagdo. Eles sdo caracteriza-
dos como um 06rgdo que oferece servicos de natureza
ambulatorial, com atencdo diaria, funcionando sobre a
légica da territorialidade, sendo classificados como: CAPS
I, para os municipios com populagdo entre 20.000 e 70.000
habitantes; CAPS Il, para cidades com populagdo entre
70.000 e 200.000 habitantes e CAPS lll, para locais com
populagcdo acima de 200.000 habitantes (BRASIL, 2004;
RIBEIRO, 2004).

Frente ao exposto é importante caracterizar que a
cidade de S3o Francisco do Conde é considerada o terceiro
municipio mais antigo do recéncavo Baiano, possuindo
uma populacdo estimada em 33.183 habitantes (IBGE,
2010), adequando-se a politica de saude mental frente
a implantagdo de um CAPS tipo |. Assim, grande parte da
populagdo com transtornos mentais é atendida no CAPS
| — Enock Valentim Filho, implantado no ano de 2009 no
referido municipio.

O CAPS | Enock Valentim Filho conta com uma
equipe multidisciplinar composta por profissionais das
areas de Educagdo Fisica, Enfermagem, Farmdcia, Psico-
logia, Psiquiatria, Servigo Social e Terapia Ocupacional. O
CAPS | atende a uma populagdo com transtornos mentais,
tais como, por exemplo, psicoses, neuroses graves, uso
de substancias psicoativas e transtornos de humor, com a
perspectiva de reabilitagdo psicossocial.

No Brasil, frente ao campo de saude mental e
psiquiatria, os estudos epidemiolégicos visam, com maior
importancia, avaliar casos de diagndstico de pequenas
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populagdes em regibes dispersas, especialmente sul e
sudeste. Conforme citado por Sampaio et al. (1998), ca-
racterizar a clientela assistida é sempre importante para a
melhoria e aperfeicoamento da assisténcia, principalmente,
quando se trata de estudos epidemioldgicos no campo
da psiquiatria, considerados mais complexos porque os
processos psiquicos sofrem influéncias de fatores sociais,
economicos e culturais (SAMPAIO et al., 1998). Para a rea-
lidade do estado da Bahia, destacamos o estudo de Freitas
et al. (2010) que caracterizaram o perfil clinico e sociode-
mografico de 223 pacientes, de ambos os sexos, atendidos
no CAPS do municipio de Ilhéus no periodo de 1995 a
2007. Neste estudo foi possivel identificar que o perfil dos
usuarios deste servico de saude mental foi representado
por possuirem uma idade média de 43 anos, sendo 52% do
sexo masculino, 16% aposentado/beneficiario, com 2% da
populagdo declarando ndo possuir algum tipo de religido e
sendo a esquizofrenia o diagndstico mais frequentemente
observado (FREITAS et al., 2010).

Baseado no contexto supracitado é importante
enfatizar que ainda sdo escassos os estudos que tem por ob-
jetivo a avalia¢do da qualidade e do acompanhamento dos
servigos publicos prestados aos usudrios de saude mental,
especialmente na regido nordeste brasileira e no municipio
de S3o Francisco do Conde. Desse modo, o presente estudo
teve por finalidade investigar o conjunto de caracteristi-
cas sociodemograficas e clinicas dos usudrios assistidos
pelo CAPS | — Enock Valentim Filho, com a possibilidade
de contribuir para a caracterizagdo da populagdo usuaria
do servigo, como também, para um possivel processo de
melhoria do desenvolvimento da politica publica de saude
mental no municipio de Sdo Francisco do Conde, na Bahia.

METODOLOGIA

O presente estudo caracteriza-se como uma pesqui-
sa documental, descritiva, de abordagem quantitativa que
se utiliza de um levantamento de dados secundarios, a par-
tir de prontuarios clinicos de pacientes atendidos no CAPS
| — Enock Valentim, localizado na cidade de Sdo Francisco
do Conde, no estado da Bahia. A unidade de saude, locus
da pesquisa, atende individuos com transtornos mentais
e é um servico credenciado pelo Sistema Unico de Satde
(SUS), na rede municipal de saude do referido municipio.

A coleta de dados foi realizada do periodo de janeiro
de 2012 a julho de 2013. Foi administrado um formulario
préprio para a coleta de dados secundarios contidos nos
prontudrios analisados. As variaveis pesquisadas formam o
perfil dos pacientes com transtornos mentais do municipio,
tendo como caracteristicas sociodemograficas investigadas:
idade, sexo, etnia, escolaridade, religido, naturalidade e
aspectos clinicos a partir dos diagndsticos apresentados
de acordo com a Classificagdo Internacional de Doencas
(CID-10), o uso de medicagGes e as terapias frequentadas
pelos usuarios.

Cabe enfatizar que o referente estudo cumpriu as
exigéncias éticas de pesquisa com seres humanos, definidas
pela Resolugdo CNS 466/12. O projeto que deu origem ao
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estudo foi aprovado sob o parecer n2 706.905, disponibili-  analises das varidveis analisadas contidas nos prontuarios
zado pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos  clinicos foram tabulados e analisados através da estatistica
da Universidade da Integracdo Internacional da Lusofonia  analitico-descritiva, com auxilio do software Microsoft
Afro-Brasileira (UNILAB). Os dados obtidos a partir das  Office Excel 2010 (Microsoft Corporation, Redmond, WA).

RESULTADOS

Tabela 1 - Caracterizagdo sociodemogrdfica dos pacientes atendidos no CAPS | — Enock Valentim em Séo Francisco do Conde, Bahia,
no periodo de janeiro de 2012 a julho de 2013

Variaveis N2 (%)
N2 de pacientes 306
Sexo
Masculino 140 (45,8)
Feminino 166 (54,2)
Idade ® 38 (10-92)
10-19 anos 15 (4,9)
20-29 anos 65 (21,2)
30-39 anos 84 (27,4)
40-49 anos 61 (20,0)
50-59 anos 45 (14,7)
60 anos ou mais 36 (11,8)
Etnia
Negro 29 (9,5)
Pardo 148 (48,4)
Branco 25 (8,2)
Desconhecido ® 104 (33,9)
Escolaridade
Analfabeto 31(10,1)
Ensino Fundamental Incompleto 36 (11,8)
Ensino Fundamental Completo 86 (28,1)
Ensino Médio Incompleto 2(0,7)
Ensino Médio Completo 71(23,2)
Ensino Superior Incompleto 5(1,6)
Ensino Superior Completo 23 (7,5)
Desconhecido ® 52(17,0)
Religido
Ateu/Agnéstico 2(0,7)
Candomblé 4(1,3)
Catdlicos 130 (42,5)
Espiritismo 5(1,6)
Evangélicos 82 (26,8)
Testemunha de Jeova 2 (0,65)
Desconhecido ® 81 (26,5)
Naturalidade
Salvador 55(17,9)
Sdo Francisco do Conde 96 (31,4)
Cidades do Recncavo Baiano 78 (25,5)
Outras cidades © 77 (25,2)

a Valor de Mediana (Maximo — Minimo).
b Valores ndo informados nos prontuarios clinicos.

c Oito pacientes sdo naturais de outros estados.
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A populagdo da presente pesquisa constituiu-se de
306 prontuarios de usuarios atendidos no CAPS | — Enock
Valentim Filho. Quanto aos aspectos sociodemografi-
cos, observamos uma predominancia do sexo feminino
(166/306; 54,2%), com idade média de 34,5 anos, etnia
predominante de pardos em 48,4% (148/306), com ensino
fundamental completo (86/306; 28,1%) e com naturali-
dade de S3o Francisco do Conde em 31,4% (96/306) dos
casos (Tabela 1). Quanto a varidvel religido, identificada
nos prontudrios, observa-se um alto indice de pacientes
registrados como catdlicos (130/306; 42,5%), seguido
dos evangélicos (82/306; 26,8%), espiritas (5/306; 1,6%),
afiliados ao candomblé (4/306; 1,3%), ateus e agndsticos
(2/306; 0,7%) e testemunhas de Jeova (2/306; 0,65%)
(Tabela 1).

Quanto a comparagdo dos diagndsticos clinicos
dos pacientes mentais atendidos no CAPS I, de acordo
com a Classificagdo Internacional de Doengas (CID-10),
observamos que, das patologias diagnosticadas, 35/140
(25,0%) dos homens apresentavam transtornos mentais e
comportamentais devido ao uso de substancia psicoativa

(F10 — F19), seguido de 18/140 (12,9%) com transtorno
mental ndo especificado (F99 - F99) e 13/140 (9,3%) com
transtornos neurdticos, transtornos relacionados com o
“stress” e transtornos somatoformes (F40 — F48) (Tabela
2). Os outros casos de diagndstico clinicos (FOO— F09, F20
—F29, F30 - F39, F50 — F59, F60 — F69, F70 — F79, F80 —
F89, F90 - F98, G40 — G47 e desconhecidos) somaram um
total de 74/140 (52,8%) pacientes avaliados (Tabela 2).

Com relagdo ao sexo feminino, ainda em relagao
aos dados contidos na Tabela 02, 38/166 (23,0%) apre-
sentam transtornos do humor [afetivos] (F30 — F39),
seguido de 19/166 (11,4%) com transtornos neurdticos,
transtornos relacionados com o “stress” e transtornos
somatoformes (F40 — F48) e 13/166 (7,8%) casos com
transtorno mental ndo especificado (F99 — F99). Os casos
que compreendem as classificacdes de FOO — F09, F20
—F29, F50 — F59, F60 — F69, F70 — F79, F80 — F89, F90 —
F98, G40 — G47 e desconhecidos, referentes ao CID-10,
perfizeram um total de 96/166 (57,8%) dos prontuarios
analisados (Tabela 2).

Tabela 2 — Comparagdo entre os géneros frente aos diagndsticos clinicos dos pacientes mentais atendidos no CAPS I, de acordo

com o CID-10
Sexo (%)

Patologias mentais diagnosticadas de acordo com o CID-10 Masculino Feminino
Grupos de Patologias de acordo com o CID-10°

Transtornos mentais organicos, inclusive os sintomaticos (FOO — FO9) 1(0,7) 4(2,4)
Transtornos mentais e comportamentais devidos ao uso de substancia psicoativa (F10 — F19) 35 (25,0) 11 (6,6)
Esquizofrenia, transtornos esquizotipicos e transtornos delirantes (F20 — F29) 7 (5,0) 8(4,8)
Transtornos do humor [afetivos] (F30 — F39) 11(7,9) 38(23,0)
Transtornos neurdticos, transtornos relacionados com o “stress” e transtornos somatoformes (F40 — F48) 13(9,3) 19 (11,4)
Sindromes comportamentais associadas a disfungdes fisioldgicas e a fatores fisicos (F50 — F59) 5(3,6) 11 (6,6)
Transtornos da personalidade e do comportamento do adulto (F60 — F69) 2(1,4) 2(1,2)
Retardo mental (F70 — F79) 3(2,1) 3(1,8)
Transtornos do desenvolvimento psicoldgico (F80 — F89) 0(0,0) 3(1,8)
Transtornos do comportamento e transtornos emocionais que aparecem habitualmente durante a infancia 2(1,4) 1(0,6)
ou a adolescéncia (F90 — F98)

Transtorno mental ndo especificado (F99 — F99) 18 (12,9) 13 (7,8)
Transtornos episddicos e paroxisticos (G40 — G47) 2(1,4) 2(1,2)
Desconhecido ® 41(29,3) 51(30,7)
Total 140 166

2Classificagdo CID-10 de acordo com WHO (2010).

®Valores ndo informados nos prontuarios clinicos analisados.

*Teste de qui-quadrado. Valor estatisticamente significante para p<0,05.

Quanto a caracterizagao dos medicamentos pres-
critos aos pacientes atendidos no CAPS, observamos que,
guanto as classes dos medicamentos administrados a
pacientes do sexo masculino, um total de 36/157 (23,0 %)
dos casos fazem uso de medicamentos do tipo ansioliti-
cos, 16/157 (10,1 %) de antidepressivos, 21/157 (13,4 %)
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de antipsicéticos e 21/157 (13,4 %) de anti-histaminicos
(Tabela 3). Os demais casos de uso de medicamentos,
representados por anticonvulsivantes, antihipertensivos,
anfetaminicos e desconhecidos, somaram um total de
63/157 (40,1 %) dos prontudrios avaliados (Tabela 3). Um
total de 65/140 (46,5 %) dos casos faz uso de somente
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uma classe de medicamento, seguida de 13/140 (9,3%)
dos pacientes fazendo uso de duas classes de medica-
mentos (Tabela 3).

Em relagdo as classes dos medicamentos admi-
nistrados a pacientes do sexo feminino, 44/183 (24,0 %)
dos casos sao indicados ao uso de medicamentos do tipo
antidepressivo, seguido de 39/183 (21,3 %) indicados ao
uso de ansioliticos adicionados e 17/183 (9,3) recomen-
dados ao uso de medicamentos do tipo antihistaminicos
(Tabela 3). As classes de medicamentos representadas
pelo menor indice de uso pelas pacientes (anticonvulsi-
vantes, antipsicoticos, antihipertensivos, anfetaminicos
e de tipo desconhecidos) compreenderam um total de
83/183 (45,3 %) dos casos observados neste estudo
(Tabela 3). Salientamos que 82/166 (49,4 %) e 18/166
(10,8 %) dos prontudrios de pacientes do sexo feminino
utilizaram, respectivamente, uma e duas classes de me-
dicamentos (Tabela 3).

Tabela 3 — Caracterizagdo dos medicamentos prescritos aos
pacientes atendidos no CAPS | e a comparagdo entre os géneros
masculino e feminino

Género (%)

Classificagdo Medicamentosa

Masculino Feminino
Classe dos Medicamentos ®
Ansioliticos 36 (23,0) 39(21,3)
Anticonvulsivantes 4(2,5) 3(1,6)
Antidepressivos 16 (10,2) 44 (24,0)
Antipsicoticos 21 (13,4) 16 (8,7)
Antihistaminicos 21 (13,4) 17 (9,3)
Antihipertensivos 1(0,6) 0(0,0)
Anfetaminicos 1(0,6) 2(1,1)
Desconhecido ® 57 (36,3) 62 (34,0)
Total 157 183
Indicativos de uso Medicamentos
1 classe de medicamentos 65 (46,4) 82 (49,4)
2 classes de medicamentos 13(9,3) 18 (10,8)
3 classes de medicamentos 4(2,9) 3(1,8)
4 classes de medicamentos 1(0,7) 1(0,6)
Desconhecido ® 57 (40,7) 62 (37,4)
Total 140 166

Frente a distribuicdo das terapias indicadas aos pa-
cientes atendidos no CAPS-I, em relagdo aos pacientes do
sexo masculino, identificamos que 106/175 (60,6 %) dos
prontudrios avaliados registram que os pacientes fazem
tratamento com a especialidade de psiquiatria, 14 (8,0 %)
se tratam com psicdlogos, apenas 01 (0,6 %) faz terapia
ocupacional, seguidos de 46/175 (26,3 %) indicados a
procurarem orienta¢do com o Servico Social e 14/175 (8,0
%) indicados a acompanhamentos com o profissional de
psicologia (Tabela 4). Enfatizamos que 73/140 dos pron-

tudrios avaliados indicaram que os pacientes em questao
tiverem indicacdo de acompanhamento por dois tipos de
terapias, seguidos por 41/140 (29,3 %) e 20/140 (14,3
%) indicados para uma e trés terapias, respectivamente
(Tabela 4).

Quanto aos pacientes do sexo feminino, em rela-
¢do aos dados apresentados na tabela 04, identificamos
que 122/219 (55,7 %) das pacientes acompanhadas no
CAPS-1 recebem encaminhamento para a especialidade
de psiquiatria, seguidos de 58/219 (26,5 %) e 31/219
(14,1%) pacientes indicadas para as especialidades de ser-
vico social e psicologia, respectivamente. Adicionalmente,
observamos que 79/166 (47,6%) dos casos analisados
foram indicados para duas especialidades, sendo seguidos
de 47/166 (28,3%) e 32/166 (19,3%) de casos encaminha-
dos para uma e trés especialidades, respectivamente.

Tabela 4 — Distribui¢do das terapias indicadas aos pacientes
atendidos no CAPS | e a comparagdo entre o género masculino
e feminino

Género (%)

Terapias — Especialidades

Masculino Feminino
Especialidade*
Psiquiatria 106 (60,6) 122 (55,7)
Psicologia 14 (8,0) 31(14,1)
Terapia Ocupacional 1(0,6) 3(1,4)
Servigo Social 46 (26,3) 58 (26,5)
QOutros ? 2(1,1) 1(0,5)
Desconhecido ® 6(3,4) 4(1,8)
Total 175 219
Indicativo de Especialidade
1 terapia 41 (29,3) 47 (28,3)
2 terapias 73 (52,1) 79 (47,6)
3 terapias 20 (14,3) 32(19,3)
Desconhecido 6(4,3) 8(4,8)
Total 140 166

@ A especialidade em questdo é a Educagdo Fisica.
® Valores ndo informados nos prontudrios clinicos analisados.

* Os dados apresentados sdo referentes as especialidades indicadas
para os pacientes, sendo contabilizados os valores de pacientes
encaminhados a mais de 1 (uma) especialidade.

DISCUSSAO

A presente pesquisa consistiu no primeiro estudo
realizado na cidade de S3o Francisco do Conde, na Bahia,
gue buscou demonstrar a caracterizagdo de pacientes com
transtornos mentais que frequentam o CAPS | — Enock
Valentim, dnico servigco de saude mental do municipio.

Em relagdo aos achados deste estudo, foi possivel
observar que a questdo de saide mental no municipio de
Sdo Francisco do Conde acomete usudrios numa faixa eta-
ria considerada produtiva ou economicamente ativa. Isto
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é, conforme citado por Andrade et al. (2006), Freitas et
al (2010) e Bellettini et al. (2013), os transtornos mentais
atingem um grupo etario denominado Populagdo Econo-
micamente Ativa (PEA)Y, representando as pessoas que
estdo inseridas no mercado de trabalho ou estdo em busca
de emprego (ANDRADE et al., 2006; BELLETTINI et al.,
2013; PENA, 2014)2. Considerando que a PEA movimenta
a produgdo de um pais e que o trabalho é produtor de sig-
nificado para o sujeito, o processo de acompanhamento
e reabilitacdo dos usuarios do CAPS | deve ser direciona-
do, também, para a inser¢do no ambiente de trabalho,
pois, segundo Morin, Tonelli e Pliopas (2007), vé-se que
o sentido da atividade de trabalho pode assumir desde
uma condicdo de neutralidade até a de centralidade na
identidade pessoal e social.

Quanto a predominancia étnica, o grupo definido
como pardos ou mesticos aparecem com maior indice
(48,4%) dos usuarios do CAPS | e apenas 9,5% para negros,
0 que contraria informagdes divulgadas sobre o indice
de afrodescendente no municipio, que retrata um indice
de 97% de casos para essa etnia, conforme Pereira et al.
(2010). Outro dado relevante sobre a caracteristica étni-
ca é o grupo nao definido ou desconhecido perfazendo
o percentual de 33,9% dos usuarios cujos prontuarios
foram consultados. Esse aspecto aponta para espagos
vazios encontrados nos documentos que constituem
elementos importantes para a gestdo de satide municipal
frente a uma compreensdo sobre quem é o paciente que
frequenta o servico.

Em relagdo a escolaridade dos usudrios, o maior
indice refere-se ao ensino fundamental completo e ao
ensino médio concluido, totalizando mais de 50% dos
usudrios pesquisados. Isto nos evidencia uma coeréncia
com os dados sécio-demograficos informados pelo IBGE
no censo de 2010, pois, segundo o mesmo, a populagdo
de S3o Francisco do Conde possui 26.707 pessoas resi-
dentes alfabetizadas, o que perfaz 80,05% dos habitantes
municipais (IBGE, 2010).

No que diz respeito a opgao religiosa, a pesquisa
apontou que o catolicismo aparece com maior indice,
confirmando uma realidade brasileira de predominio da
religido catdlica, segundo o Atlas da filiagdo religiosa e in-
dicadores sociais no Brasil (JACOB et al., 2003). O segundo
lugar é ocupado pela filiagdo evangélica que, também, é
apontado como uma tendéncia, pois a Igreja Catdlica tem
perdido fies ao longo do tempo, passando de 83,3%, em
1991, para 73,9% em nove anos (JACOB et al., 2003). Em
S3do Francisco do Conde, a filiagdo religiosa predominante
é o catolicismo com 20.801 filiados, perfazendo 62,7%
dos moradores da cidade e em segundo lugar aparece o

t Segundo Pena (2014) a faixa etaria referente a Populacéo Economicamente
Ativa pode variar. Nos paises desenvolvidos é considerado como fazendo
parte da mao de obra produtora aqueles com mais de 15 anos e nos paises
subdesenvolvidos situa-se entre 10 e 60 anos.

2 PENA, Rodolfo Alves. Populagéo Economicamente Ativa — PEA. Disponivel
em: http://www.brasilescola.com/geografia/populacao-economicamente-
-ativa-pea.htm. Acesso: 01 fev. 2014.
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grupo evangélico, com 5.537 adeptos, o que corresponde
a 16,7% dos habitantes residentes no municipio, conforme
dados do IBGE (2010).

E importante ser citado que a filiacdo religiosa
traz aspectos importantes e relacionados com os pontos
resultantes nesta pesquisa, tal como aponta o artigo Re-
ligido e transtornos mentais em pacientes internados em
um hospital geral universitdrio (SOEIRO et al., 2008), pois:

[...] pertencer a denominagdes evangélicas asso-
cia-se a menor frequéncia de uso problematico
de dlcool, porém a pertenca a igrejas evangélicas
associou-se a uma freqliéncia maior de sintomas
depressivos; e ser espirita kardecista associou-
-se a frequiéncia maior de problemas na area de
saude mental (SOEIRO et al., 2008).

A religido possui uma dimensdo significativa
na vida das pessoas e deveria representar um recurso
comunitdrio, um suporte a saude mental. Soeiro et al.
(2008) citam também que estudos recentes no Brasil
indicando que:

[...] pertencer a religiGes minoritarias (como
igrejas evangélicas pentecostais e espiritismo
kardecista) pode associar-se a pior satide men-
tal e a pior qualidade de vida, talvez refletindo
um processo social de busca de novos agrupa-
mentos religiosos por pessoas em situagdo de
sofrimento (SOEIRO et al. (2008).

Em relacdo a origem dos usuarios, é apontado na
pesquisa que os mesmos sdo, em grande parte, naturais
de S3o Francisco do Conde. Esse é um dado que corro-
bora para o fato do CAPS | ser um dispositivo de saude
territorializado, ndo limitando o acesso de pacientes de
outros municipios que necessitem de auxilio (BRASIL,
2005, p. 26). E importante enfatizarmos que o territério
é um regulador dos dispositivos em saude mental como o
CAPS, e este deve utilizar os recursos comunitarios como
apoio, buscando a insergdo social e preservando os lagos
com a comunidade em que os usudrios vivem indepen-
dentemente do transtorno mental (BRASIL, 2005, p. 26).

Os transtornos mentais de maior frequéncia apre-
sentados neste estudo estdo relacionados ao que a CID-10
considera como Transtornos mentais e comportamentais
devidos ao uso de substancia psicoativa (F10 — F19),
possuindo, no sexo masculino, uma prevaléncia de 25,0%
nos prontuarios pesquisados. No sexo feminino, o maior
indice de diagndstico verificado esteve relacionado ao
Transtorno do humor [afetivos] (F30 — F39), perfazendo
23,0% dos casos. Esse indicativo aponta para a diferencga
de género naincidéncia dos transtornos mentais, segundo
apresentado por estudos:

Mulheres apresentam maiores taxas de preva-
|éncia de transtornos de ansiedade e do humor
que homens, enquanto estes apresentam maior
prevaléncia de transtornos associados ao uso
de substancias psicoativas, incluindo élcool,
transtornos de personalidade anti-social e
esquizotipica, transtornos do controle de im-
pulsos e de déficit de atengdo e hiperatividade

209



210

Howard Lopes Ribeiro Junior et al.

na infancia e na vida adulta (ANDRADE; VIANA;
SILVEIRA, 2006, p.02).

Como foi possivel observar, o quadro relativo ao
transtorno de humor foi mais elevado entre o sexo femi-
nino, sendo, assim, uma maior prevaléncia de uso de me-
dicamentos da classe de antidepressivos. Contrariamente,
observou-se que houve uma prevaléncia elevada do uso
de medicamentos ansiolitico, por parte dos pacientes do
sexo masculino, estando estritamente relacionada a alta
incidéncia de casos com Transtornos mentais e compor-
tamentais, devido ao uso de substancia psicoativa.

Salientamos que diversos estudos tém apontado
para algumas diferengas entre a sintomatologia depressiva
entre pessoas do sexo masculino e feminino como, por
exemplo, Gorenstein e Andrade (1998), em seu estudo
brasileiro de avaliagcdo de propriedades psicossociais a
partir da analise dos dados oriundos do Inventdrio de
depressdo de Beck (BDI), relataram que autodepressao
foi mais associada a experiéncia depressiva em mulheres,
enquanto que os homens combinaram sintomas afetivos
e de desempenho no mesmo fator, na analise fatorial do
instrumento por sexo. Adicionalmente, Silverstein (1999)
apontou diferengas sintomatoldgicas mentais entre ho-
mens e mulheres, sendo que as mulheres apresentaram o
dobro de depressdo somatica, ou seja, depressdo associada
a fadiga, disturbios do apetite e do sono. Vale acrescentar
que, no presente estudo, houve também uma prevaléncia
elevada para os diagndsticos desconhecidos (29,3% para
homens e 30,7% para mulheres) apontando uma lacuna
para a compreensao do perfil clinico dos usuarios do CAPS
I, seja por auséncia da patologia ou CID-10, como pela letra
ilegivel do profissional, tornando impossivel a identificacao,
assinalando para a necessidade de novas re/orientagdes no
servigo pelo gestor de saude institucional.

Por fim, nota-se do presente estudo que a preva-
Iéncia de dreas consultadas pelos pacientes atendidos no
CAPS | refere-se, predominantemente, a area de clinica
médica (psiquiatria) e a assisténcia social, tendo maior in-
cidéncia em duas areas terapéuticas. E fundamental enfa-
tizarmos, o que corrobora com os resultados apresentados
neste estudo, que além da terapéutica medicamentosa o
CAPS deve oferecer também outros meios de intervengao
frente a saude mental, ndo se concentrando apenas na
figura do médico, pois se associa a esse dispositivo de
salde mental o acolhimento, a busca de inserg¢do social
e a emancipagdo do usudrio (BRAIL, 2005).

Zerbetto e Pereira (2005) acentuam a necessidade
de uma formagdo especifica para aqueles profissionais
gue tencionam atuar na area da saude mental, sendo
necessario, além da habilidade aprendida na graduagdo,
maior aperfeicoamento de novas abordagens, entre elas,
as técnicas de relacionamento terapéutico. Neste sentido,
sabemos que os CAPS devem ser substitutivos, e ndo com-
plementares ao hospital psiquiatrico, cabendo, assim, aos
CAPS, o acolhimento e a atengdo as pessoas com transtor-
nos mentais graves e persistentes, procurando preservar

e fortalecer os lagos sociais do usuario em seu territério
(BRASIL, 2005). Portanto, o CAPS, como uma nova clinica,
pode construir novas formas de intervencdo e, para isso,
a legislagdo em saltde mental, define que a organizagao
do servico a ser ofertado por esse érgao deve incluir nele
uma equipe multidisciplinar, abrangendo diversas areas
da saude, conforme ja implantando nos servicos de satde
mental oferecidos pelo CAPS | — Enock Valentin.

CONCLUSOES

Sabe-se que a reforma psiquidtrica consiste em
um continuo processo de avaliagdo das praticas exe-
cutadas no campo da saude publica mental no Brasil
buscando renova-las continuadamente, verificando se
as propostas estabelecidas nesta reforma estdo sendo
corretamente realizadas. Neste contexto, os estudos
de caracterizagdo clinica, especialmente os que envol-
vem os CAPS, sdo essenciais por gerarem informacgdes
subsidiais para o favorecimento de um melhor conhe-
cimento dos usuarios destes servigos e desse processo
de implantagdo da reforma da sadde mental em todas
as regioes do Brasil.

A pretensdo desse estudo foi descrever as carac-
teristicas sociodemograficas dos pacientes atendidos no
CAPS | — Enock Valentim, seus principais diagndsticos
clinicos, a caracterizagdo dos medicamentos prescritos
e a distribuicdo das terapias indicadas para os usudrios
deste servico na cidade de Sao Francisco do Conde, no
estado da Bahia. Para tanto, levou-se em conta a variavel
género, com o intuito de dispor de dados fundamentais
para a elaboracdo de medidas que ampliem e promovam
com maior afinco a saide mental no municipio de S3o
Francisco do Conde.

Devido ao pequeno nimero de estudos presentes
sobre as estratégias de avaliagao, prevencao, reabilitacdo
e produgdo psicossocial junto ao cuidado mental para uma
gestdo de qualidade no CAPS | de Séo Francisco do Conde,
na Bahia, observa-se aimportancia deste estudo para que
possam subsidiar um melhor planejamento das ac¢des
e garantir aperfeicoamentos na area da saude publica
mental do municipio acima citado, seja em relagdo a infra
estrutura do local ou quanto a valorizagcdo dos profissio-
nais que comp&em a equipe multiprofissional, para que
possam ofertar um servigo de qualidade e exceléncia para
a populagdo sanfranciscana semelhantemente ao que
vem ocorrendo em outras regides brasileiras (ANDRADE
etal., 2006; FREITAS et al., 2010; BELLETTINI et al., 2013),
gerando impactos satisfatérios no desenvolvimento de um
processo continuo de avaliagdo da reforma psiquiatrica
no territdrio brasileiro.

Agradecimentos

Agradecemos o apoio do Sr. Renato Costa R. Junior,
gestor responsdvel pelo Centro de Apoio Psicossocial
(CAPS-1) — Enock Valentim Filho, por permitir e disponi-
bilizar o acesso da equipe executora da presente pesquisa

Rev. Ciénc. Méd. Biol., Salvador, v. 13, n. 2, p. 204-211, mai./ago. 2014



Caracterizagdo de pacientes com transtornos mentais atendidos no centro de atengdo psicossocial
em S3o Francisco do Conde — Bahia

aos prontuarios dos pacientes atendidos no respectivo
centro de saude mental.

Este estudo foi apoiado e suportado pela Coorde-
nacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior,
CAPES, juntamente com a Universidade Aberta do Brasil
— UAB.

REFERENCIAS

1. ANDRADE, L. H. S. G.; VIANA, M. C.; SILVEIRA, C. M. Epidemiologia
dos transtornos psiquiatricos na mulher. Rev. Psiquiatr. Clin., Sdo Paulo,
v. 33, n. 2, p. 43, 2006.

2. BELLETTINI, F.; GOMES, K. M. Perfil dos usudrios do centro de
atengdo psicossocial e do programa de saiide mental no municipio
de Orleans — SC. Cad. Bras. Saude Mental, Floriandpolis, v. 5, n. 12, p.
161-175, 2013.

3. BRASIL. Ministério da Satde. Secretaria de Atencdo A Satide. Depar-
tamento de Agdes Programaticas Estratégicas. Satide mental no SUS: os
Centros de Atengao Psicossocial. Brasilia: Ministério da Saude, 2004. 86
p. Disponivel em: < https://www.nescon.medicina.ufmg.br/biblioteca/
registro/Saude_mental_no_SUS__os_centros_de_atencao_psicosso-
cial/48>. Acesso: 20 mar. 2014.

4. BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atengdo a Saude. Co-
ordenacdo Geral de Saude Mental. Reforma psiquiatrica e politica de
saude mental no Brasil: documento apresentado a Conferéncia Regional
de Reforma dos Servigos de Saude Mental: 15 anos depois de Caracas.
Brasilia: Ministério da Saude, 2005. Ndo paginado.

5. FREITAS, A. A; SOUZA, R. C. Caracterizagdo clinica e sociodemogrifica
dos usuarios de um centro de atengdo psicossocial (CAPS). Rev. Baiana
Saude Publica, Salvador, v. 34, n. 3, p. 530-543, 2010.

6. GORENSLCIN, C.; ANDRADE, L. Inventério de depressdo de Beck:

propriedades psicométricas da versdo em portugués. Rev. Psiquiatr.
Clin., Sdo Paulo, v. 25, n. 5, p. 245-250, 1998.

Rev. Ciénc. Méd. Biol., Salvador, v. 13, n. 2, p. 204-211, mai./ago. 2014

7. IBGE. Instituto Brasileiro de Geografia E Estatistica. Bahia, Sdo
Francisco do Conde Infograficos: dados gerais do Municipio (2010).
Rio de Janeiro: IBGE, 2010. Disponivel em: <http://www.ibge.gov.br>.
Acesso em: 20 mar. 2014.

8. JACOB, C. R. et al. Atlas da filiagdo religiosa e indicadores sociais
no Brasil. Rio de Janeiro: PUC-Rio; Loyola, 2003. 240 p.

9. MORIN, E.; TONELLI, M. J.; PLIOPAS, A. L. V. O trabalho e seus sen-
tidos. Psicol. Soc., Porto Alegre, v. 19, n. 1 (especial), p. 47-56, 2007.

10. PENA, R. A. Populagdo Economicamente Ativa—PEA. Disponivel em:
<http://www.brasilescola.com/geografia/populacac-economicamente-
-ativa-pea.htm>. Acesso: 1 fev. 2014.

11. PEREIRA, P.K. et al. Complica¢Ges obstétricas, eventos estressantes,
violéncia e depressdo durante a gravidez em adolescentes atendidas
em unidade basica de saude. Rev. Psiquiatr. Clin., Sdo Paulo, v. 37, n.
5, p. 216-222, 2010.

12. RIBEIRO, S. L. A criagdo do Centro de Atengdo Psicossocial Espago
Vivo. Psicol. Ciénc. Prof., Sdo Paulo, v. 24, n. 3, p. 92-99, 2004.

13. SAMPAIO, J. J. C. Epidemiologia da imprecisdo: processo saude/
doenga mental como objeto da epidemiologia. Rio de Janeiro: FIOCRUZ,
1998. 133 p.

14. SILVERSTEIN, B. Gender difference in the prevalence of clinical
depression: The role played by depression associated with somatic
symptoms. Am. J. Psychiatry, Arlington, v. 156, n. 3, p. 480-482, 1999.

15. SOEIRO, R. E. et al. Religido e transtornos mentais em pacientes
internados em um hospital geral universitario. Cad. Saude Publica, Rio
de Janeiro, v. 24, n. 4, p. 793-799, 2008.

16. ZERBETTO, S. R.; PEREIRA, M. A. O. O trabalho do profissional de
nivel médio de enfermagem nos novos dispositivos de atengdo em
salide mental. Rev. Latino-Am. Enfermagem, Sdo Paulo, v. 13, n. 1, p.
112-117, 2005.

Submetido em: 09.07.2014
Aceito em: 18.11.2014

211



