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Psychosocial Care Center

ABSTRACT | Introduction:

Studies those assessing users’ perceptions of
change are important and can contribute

to organization of mental health services.
Objective: 10 assess users’ perceptions of
change and associated factors after being treated
at a Psychosocial Care Center (CAPS)).
Methods: A Cross-sectional study design
using conventence sampling was adgpted. The
study involved 97 CAPS users who were
interviewed following a questionnaire, which
included demographic and socio Z
questions, in addition to the Perceived Change
Scale, validated for use in Brazilian samples.
Descriptive and bivariate analysis were
performed utilizing the I statistic (ANOVA,
p<0,05)Results: The major perceived
change was associated to personal problems
(66.0%). The item with the highest perceived
lack of change was sexual satisfaction (51.6%)
while the item with the worst perception

of change was physical health (28.9%).
Individuals with lower socioecononric status had
lower perception of change towards treatment
than bigher income users. Conclusion:

A greater perception of change was found in
the areas of personal problems, humor and
positive integration with the family. The items
with the highest rate of worsened perception
involved sexcuality, physical and recreational
activity. Both improvement and worsening of
perceptions seem to be strongly related to the use
of psychotropic drugs, since many respondents
reported it as the key factor affecting their
perceptions of the treatment they were given.

Keywords | Mental Health Services;
Treatment Outcome; Mental Health;
Commnnity Mental Health Services;

Psychosocial Impact.

| A mudanca percebida pelo usudrio do
Centro de Atencdio Psicossocial frente
ao tratamento

RESUMO| Introdugdo: Estudos que avaliam a percepgio de mudanga por
pacientes em tratamento sio importantes ¢ podem contribuir para organizacio
dos servicos de saude mental. Objetivo: Avaliar a mudanca percebida pelos
usudrios e os fatores associados sobre os resultados do tratamento em um Centro
de Atencao Psicossocial (CAPS). Métodos: Estudo transversal com amostragem
por conveniéncia. Foram realizadas entrevistas individuais com questionario que
incluiu questGes demograficas e socioeconémicas juntamente com a Escala de
Mudanga Percebida, validada no Brasil. As entrevistas foram realizadas com os
usuarios no CAPS. Foram realizadas analises descritivas e bivariadas utilizando
estatistica F (ANOVA, p<0,05). Resultados: Foram entrevistados 97 usuarios. A
maior percep¢ao de mudanca foi em relacdo aos problemas pessoais (66,0%). O
item com maior percep¢do de auséncia de mudanca se refere a satisfacio sexual
(51,6%), € o item com pior percepgio de mudanga refere-se a saude fisica (28,9%).
Os individuos com pior nivel socioecondémico apresentaram menor percepgao
de mudanga frente ao tratamento do que aqueles individuos com melhor nivel
socioeconomico. Conclusio: O presente estudo observou uma maior percepcao
de mudanga em relagio aos problemas pessoais, humor e convivéncia com a
familia. O item com maior indice de piora foi em relagdo a sexualidade, saude fisica
e atividade de lazer. Tanto a melhora quanto a piora em alguns aspectos parecem
estar relacionadas a utilizacio de psicofairmacos, uma vez que foi um dos principais
motivos apontados pelos entrevistados como fator que influenciou na percepciao

de melhora ou piora em fungao do tratamento.

Palavras-chave| Servicos de Satde Mental; Resultado de Tratamento; Saude
Mental; Servicos Comunitarios de Saude Mental; Impacto Psicossocial.
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INTRODUGAO |

O Centro de Atencao Psicossocial (CAPS) caracteriza-se
por ser um servico de atencio diaria, sendo seu principal
objetivo a promocao e reabilitacio psicossocial de seus
usuarios. Em cada unidade desses servicos trabalham
equipes multiprofissionais. Dentre as intervencdes
realizadas nos CAPS, destacam-se as oficinas terapéuticas

e o atendimento individual ¢/ou em grupo'.

A Organizacio Mundial da Saude (OMS) recomenda a
avaliacio dos servicos de saude mental, bem como das
praticas realizadas nesses servicos’. Essa abordagem avaliativa
inclui a participagdao das pessoas neles envolvidas, ou seja,
pacientes, familiares e profissionais. Donabedian® descreve
a importancia da participacio dos usuarios (pacientes e
familiares) como parte integrante e necessaria N0 Processo
de avaliagdao da qualidade dos servicos de saude. Portanto, é
importante avaliar as percep¢oes dos usuarios dos servigos

de saude mental sobre os resultados do tratamento.

Estudos sobre satisfacio dos usudrios dos servicos de
saude mental foram conduzidos em diferentes cidades
brasileiras*”, no entanto estudos que avaliaram a petcep¢io
de mudanga por pacientes diante do tratamento ainda sio
recentes e pouco frequentes. Um estudo conduzido por
Costa et al.® e outro conduzido por Cesati et al.” em Minas
Gerais observaram que as maiores mudancas percebidas
referiram-se a melhoria nos problemas pessoais, humor,
sono e convivéncia com a familia, enquanto a percepcao de
piora ap6s o inicio do tratamento referiu-se a sexualidade,
energia e saude fisica. Estudo realizado por Silva et al’
avaliou pacientes de trés servicos de saude mental no Rio de
Janeiro, observando que a mudanga percebida apds o inicio
do tratamento foi maior em relagiao ao humor, capacidade de
suportar situacoes dificeis e maior interesse pela vida e pior

percepeio em relagio a sexualidade, sadde fisica e apetite.

Ao avaliar a percepcao de mudangas ocorridas na vida do
paciente, pode-se contribuir para a avaliacdao indireta do
tratamento e do servico oferecido, além de possibilitar a
avaliagdo da necessidade de novas intervencdes terapéuticas
ou reformulagio daquelas ja existentes. Essas informacdoes
podem contribuir para os profissionais de satde, visando
atingir melhores resultados do tratamento dos pacientes,
promovendo a qualidade dos servicos. O objetivo deste
estudo foi avaliar a mudanca percebida pelos usuarios e os
fatores associados sobre os resultados do tratamento em
um CAPS da cidade de Pelotas, Rio Grande do Sul.

METODOS |

Estudo transversal com amostragem por conveniéncia,
realizado com usudrios de um CAPS no municipio de
Pelotas. Esse servico foi escolhido por ter vinculagdo com
a Universidade Catolica de Pelotas, um local de estagio
curricular de diferentes cursos. Segundo informagoes
da equipe do servico, cerca de 350 individuos, em média,
frequentam o servico no perfodo de um més, totalizando
cerca de 1100 atendimentos no mesmo perfodo. A coleta de
dados ocorreu no petiodo de setembro a novembro de 2013.
Foram incluidos no estudo os usudrios que frequentaram
o servico durante os dias de realizagiao da coleta de dados.
Foram excluidos os usuarios que por algum motivo fisico ou
cognitivo niao foram capazes de compreender os objetivos
do estudo ou assinar o termo de consentimento, bem como

aqueles que ndo sabiam ler ou escrever.

A populagio residente na cidade de Pelotas ¢ de
aproximadamente 328.000 habitantes de acordo com o
Censo Demografico 2010, sendo predominantemente
urbana (93,3%) e conta com uma rede de atencdo a saude
mental que inclui oito CAPS distribuidos em diferentes
regides da cidade. Segundo estudo conduzido por Tomasi
et al.'’, os usudrios dos CAPS na cidade de Pelotas sio na
sua maioria mulheres (61%), com média de idade de 45,6
anos (Desvio-padrio= +/- 12,5), com baixa escolatidade
(74% com até 7 anos completos de estudo), e 56% nao
viviam com companheiro. Os transtornos mentais mais
prevalentes foram os transtornos de humor (39%) e
esquizofrenia (24%). Mais da metade dos usuarios (58%)

frequentavam os servi¢os ha trés anos ou mais.

No presente estudo foram consideradas as seguintes
varidveis: sexo, cor da pele, idade em anos completos,
escolaridade em anos de estudo completos, classificacio
econdmica — segundo a Associa¢io Brasileira de Empresas
de Pesquisa (ABEP)'. Foi utilizada a “Escala de Mudanca
Percebida (EMP) — versao paciente”, validada para o contexto
brasileiro, que visa avaliar quais foram as mudancas
percebidas pelos préprios pacientes como resultado do
tratamento recebido por eles em servicos de sadde mental.
A escala inclui 19 itens, ¢ 18 deles estio agrupados em
trés subescalas: “Atividades e Saude Fisica”, “Aspectos
Psicolégicos e Sono” e “Relacionamentos e Estabilidade
Emocional”. Uma questao avalia como o paciente esta
se sentindo, em geral, desde que iniciou o tratamento
psiquiatrico. A subescala “Atividades e Satde Fisica” inclui

oito perguntas que avaliam as mudancas percebidas pelo
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paciente em relacio as suas atividades de lazer, sua energia,
a realizacdo das tarefas de casa, a sua capacidade de cumprir
obrigacGes e tomar decisdes, seu interesse em trabalhar ou
se ocupar com alguma coisa, assim como sua sexualidade,
apetite e saude fisica. A subescala “Aspectos Psicoldgicos e
Sono” abrange seis itens referentes as mudancas percebidas
pelos pacientes em relagdo a sua confianga em si proprio,
seu humor, seus problemas pessoais, seu sentimento
de interesse pela vida, sua capacidade de suportar
situacoes dificeis e a qualidade do seu sono. A subescala
“Relacionamentos e Estabilidade Emocional” inclui quatro
itens que avaliam as mudancas percebidas pelo paciente em
relacdo a sua convivéncia com os amigos, a estabilidade de
suas emocoes, a sua convivéncia com a familia e convivéncia
com as outras pessoas. Cada item avaliado pela escala esta
composto por opc¢oes de resposta em escala Lzkers (pior do
que antes de iniciar o tratamento, sem mudanca, melhor do

que antes de iniciat o tratamento).

Os questionarios foram duplamente digitados no programa
Epi Data (versao 3.1) e posteriormente realizou-se a analise
descritiva dos dados por meio do programa estatistico
Stata (versio 12). As frequéncias absolutas e relativas das
vatidveis foram descritas em tabelas. Foram realizadas
analises bivariadas para avaliar a associagdo entre as variaveis
independentes com a EMP, utilizando-se a estatistica I’
(ANOVA), com um nivel de significancia de 5%.

Este estudo foi aprovado pela Comissio de Ftica em
Pesquisa da Universidade Catdlica de Pelotas, sob o
processo 400.797. Foram asseguradas aos participantes as
informacoes referentes ao estudo, o sigilo e o anonimato
dos resultados. Os participantes assinaram um Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido comprovando sua

concordancia em participar da pesquisa.

RESULTADOS |

Foram entrevistados 97 usuarios do CAPS. A Tabela
1 descreve as caracteristicas da amostra ¢ a associacio
entre as caracteristicas demograficas, socioeconémicas
e de utilizagao do servico com a média geral da Escala de
Mudanga Percebida. A maioria dos usuarios do CAPS eram
mulheres (76,3%), da cor branca (77,3%), casados (43,3%)
e com escolaridade até o ensino fundamental incompleto
(62,9%). Mais de dois ter¢os pertenciam a classificagdo
socioeconémica C de acordo com a ABEP (69,1%). Cerca
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de um terco dos usuarios tinha idades entre 30 ¢ 39 anos.
Mais da metade dos usudrios ndo compareceu a0 servi¢o
de satde na dltima semana (54,6%) e, aproximadamente
metade deveria frequentar o servigo duas vezes por semana
(47,4%). Foi observada uma associa¢do entre a classe
economica e a mudanga percebida ante o tratamento, em
que os individuos com pior nivel socioeconémico (classes
D/E) tiveram menor média na Escala de Mudanca Percebida,
o que indica uma menor percepcio de mudanca ante
o tratamento. Nao foram observadas associaces entre
sexo, idade, cor da pele, situacio conjugal, escolaridade e
frequéncia ao servico na ultima semana com a percep¢ao

de mudanca em relagao ao tratamento.

Dos itens avaliados pela Escala de Mudanga Percebida, verifica-
se que houve melhora quanto a problemas pessoais (66,0%),
humor (62,0%), convivéncia com a familia (60,8%), sono
(57,7%), estabilidade das emogdes (50,5%), confianca em si
mesmo (50,5%), interesse pela vida (50,5%) e convivéncia
com outras pessoas (49,5%). Quanto ao item sem mudanca,
destacaram-se sexualidade (51,6%), a capacidade de
suportar situacoes dificeis (50,5%), interesse em trabalhar
(49,5%), atividades de lazer (48,5%), capacidade de cumprir
obrigagbes e tomar decisGes (47,4%), saide fisica (44,3%),
convivéncia com amigos (44,3%), apetite (42,4%), tarefas de
casa (42,3%) e energia (41,2%). Os resultados relacionados
a uma pior percep¢io de mudanga foram baixos, sendo
os mais elevado para sexualidade (20,6%), saude fisica e

atividades de lazer (28,9%) (Tabela 2).

O resultado da questdo geral da escala, que a avalia se
o individuo percebe melhora ou ndo apds o inicio do
tratamento, identificou que quase a totalidade dos individuos
percebeu melhora apés iniciarem o tratamento (96,9%). O
principal motivo relatado para tal percep¢io refere-se a
sensacdo subjetiva de estar mais calmo ou tranquilo apés
ter iniciado o seu tratamento na instituicdo. O segundo
motivo mais mencionado pelos pacientes foi que eles
haviam melhorado devido a medicacdo. O terceiro motivo
relatado refere-se a participacdo nas oficinas terapcuticas,
onde conseguem se sentir melhor, diminuindo a tensdo
e ansiedade. Os principais motivos relatados sobre o nido
comparecimento a0 servico na semana anterior a pesquisa
referem-se a percepgao da auséncia de atividades no CAPS
(24,5%), seguido pela presenca de alguma doenca (24,5%)
e a indisponibilidade de vale-transporte para deslocamento
entre sua residéncia e o servigo de saude mental (18,9%)

(dados nio apresentados em Tabelas).
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Tabela 1 - Descri¢ao da amostra e média da Escala de Mudanga Percebida (EMP) de acordo com as caracteristicas demogrdficas, socioecondmicas
¢ de utilizacio do servico, Pelotas/ RS, 2013

Média (Desvio-padrao)

0, -
() Escala de Mudancga Percebida [PRELED
Sexo 0,096
Masculino 23 (23,7) 25,0 (6,6)
Feminino 74 (76,3) 22,1 (7,5)
Idade 0,332
Até 29 11 (11,3) 24,2 (8,4)
30-39 28 (28,9) 23,3 (7,6)
40-49 22 (22,7) 20,5 (7,9)
50-59 28 (28,9) 22,5(7,1)
60 ou mais 8(8,3) 26,4 (3,6)
Cor da pele 0,584
Branca 75 (77,3) 23,0 (7,3)
N&o branca 22 (22,7) 22,0 (7,9)
Situagao conjugal 0,843
Solteiro 30 (30,9) 23,6 (8,9)
Casado 42 (43,3) 22,5 (6,5)
Separado 21 (21,7) 22,6 (6,9)
Viavo 4(4,1) 20,5 (6,9)
Escolaridade 0,158
Nenhuma ou até a 3° série 21 (21,7) 20,9 (7,8)
4° série — 1° grau incompleto 40 (41,2) 21,8 (7,8)
1° grau completo — 2° incompleto 14 (14,4) 23,0 (7,7)
2° grau completo — superior incompleto 20 (20,6) 26,2 (5,2)
Superior completo 2(2,1) 25,5 (0,7)
Classe economica (ABEP) 0,000
A/B 13 (13,4) 24,2 (5,9)
C 67 (69,1) 24,0 (6,9)
D/E 17 (17,5) 16,7 (7,7)
Frequentou o servigo na ultima semana 0,403
Sim 44 (45,4) 23,5(7,8)
N&o 53 (54,6) 22,2 (7,0)
Quantas vezes deveria frequentar o servigo (em dias) 0,069
1 35 (36,1) 23,1 (7,9)
2 46 (47,4) 23,8 (6,3)
23 16 (16,5) 18,9 (8,1)

Tabela 2 - Média geral da Escala de Mudanca Percebida (ENMP) e prevaléncia das respostas para cada item avaliado, Pelotas/ RS, 2013

D aaiebal plogiclone Sem mudancga Melhor do que antes
ITENS Escala de Mudanca antes (%) (%)
Percebida (%)
Satisfagao sexual 0,9 27,8 51,6 20,6
Saude fisica 1,0 28,9 443 26,8
Atividades de lazer 1,0 24,7 48,5 26,8
Interesse em trabalhar 1,1 19,6 49,5 30,9
Apetite 1,1 22,7 453 32,0
Capacidade de suportar situagoes dificeis 1,2 16,5 50,5 33,0
Cumprir obrigagoes e tomar decisées 1,2 18,6 47,4 34,0
Energia 1,2 20,6 41,2 38,2
Tarefas de casa 1,2 17,5 42,3 40,2
Convivéncia com amigos 1,3 12,4 443 43,3
Convivéncia com outras pessoas 1,4 8,3 42,3 494
Estabilidade das emogdes 1,4 6,2 43,3 50,5
Confianca em vocé mesmo 1,4 10,3 39,2 50,5
Interesse pela vida 1,3 16,5 33,0 50,5
Sono 1,4 21,7 20,6 57,7
Convivéncia com a familia 1,5 12,4 26,8 60,8
Humor 1,6 6,2 32,0 61,8
Problemas pessoais 1,6 6,2 27,8 66,0
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DISCUSSAO |

Este estudo observou que a maior percep¢ao de mudanga
foi em relacdo aos problemas pessoais (66,0%). O item
com maior percep¢ao de auséncia de mudanca se referiu
a satisfacdo sexual (51,6%), e o item com pior percep¢ao
de mudanca refere-se a saude fisica (28,9%). Os individuos
com pior nfvel socioecondémico apresentaram menor
percepcio de mudanca diante do tratamento do que aqueles
individuos com melhor nivel socioecon6émico.

Houve maior proporcio de pacientes com percepcio de
melhora nos itens referentes aos problemas pessoais,
humor e convivéncia com a familia. O estudo de Costa
et al® realizado com pacientes e familiares sobre os
resultados do tratamento em servicos de saude mental
de Minas Gerais, observou percep¢do de melhora nos
itens de problemas pessoais ¢ humor, resultado similar ao
observado neste estudo. Estudo realizado por Cesari et al.
? em Minas Gerais, com pacientes atendidos no Setrvico de
Referéncia em Saude Mental para avaliar a qualidade de vida
e percepeao de mudanga em pacientes com esquizofrenia,
também identificou esses itens como os mais relatados na
percepgao de mudanga dos pacientes. No presente estudo,
o principal motivo referido pelos usuarios do servico para
a maior percep¢ao de mudanga foi o uso adequado do

tratamento medicamentoso.

Por outro lado, os itens que se referem a sexualidade e
capacidade de suportar situacoes dificeis apresentaram
escores elevados na percepcio de auséncia de mudanga ¢ a
maior concentragao de percepgao de piora se localizou no
item saudde fisica, semelhante ao estudo realizado por Costa
etal® e Cesati et al °. Os individuos do atual estudo também
atribufram a pior percepcao de mudanga referente aos efeitos
colaterais dos medicamentos. Tais resultados sugerem que
o tratamento medicamentoso seria o responsavel pela piora
fiesses aspectos, 240 MEsmo tempo em que apresenta uma
melhora em outros itens investigados. Consoante Cordas
et al.”? e Costa et al.%, os efeitos colaterais da medicacio na
sexualidade sdo importantes, pois interferem diretamente
no abandono do tratamento. Dessa forma, profissionais
do servico de sadde mental devem procurar alternativas
terapéuticas para lidar com aspectos relacionados a vida
dos usudrios os quais interferem diretamente na qualidade

do cuidado disponibilizado no contexto da satde mental.

O item convivéncia com amigos apresenta escore elevado

de percepcio de auséncia de mudanga, o que pode sugerir
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a falta de relacionamento dos pacientes fora do convivio
familiar. Alguns pacientes relataram que algumas pessoas
se afastaram apés o inicio da doenga, fato observado por
Costa et al®. Um dos aspectos fundamentais dos CAPS
refere-se a ressocializacio e integracio do portador de
sofrimento psiquico na sociedade, papel que deve ser cada
vez mais considerado como importante pelas equipes de
saude mental. Conforme o atual estudo, os usuarios do
servico niao percebem mudanca em relagao a socializagio,
nao conseguindo estabelecer lacos afetivos e sociais com
individuos para além do circulo familiar ou institucional.
Como aponta Dimenstein®, um dos principais desafios
dos servigos de saude mental centra-se na capacidade de
(re) inser¢ao social dos pacientes. Isso inclui a alteracdo na
dinamica das instituicdes de sadde, necessitando de uma
ampliacdo e melhoria das condi¢es de trabalho, além da
qualificacdo dos profissionais da rede de saide mental que
lidam constantemente com uma demanda crescente de
atendimento. Dimenstein'® destaca também a necessidade
de consolidagao de uma rede estruturada e eficiente para o
cuidado em saude mental, com dispositivos institucionais
e profissionais suficientes e qualificados para atendimento

dessa demanda'®.

O presente estudo tem como contribuicdo principal a
elucidagao de diferentes aspectos relacionados a percepcao
dos usuarios de saude mental que auxiliam ou atrapalham
o andamento das praticas terapéuticas empregadas nos
servicos de saide mental. Tais resultados vém ao encontro
de outros estudos realizados em diferentes estados
brasileiros, com caractetisticas socioecondémicas e culturais
heterogéneas, o que reforga a necessidade de intervengoes
focadas nos aspectos sem ou com pior percepcio de
mudanca frente ao tratamento. Entre as limitacoes deste
estudo destaca-se o pequeno tamanho amostral e processo
de amostragem por conveniéncia. Este dltimo ndo garante
a extrapolacio dos resultados para outros contextos, mas,
conforme mencionado, estd em consonancia com outros

estudos realizados.

CONCLUSAO|

O presente estudo observou uma maior percepcio de
mudanca em relagio aos problemas pessoais, humor e
convivéncia com a familia. Os itens com maiores {ndices
de piora foram os relacionados a sexualidade, saude fisica

e atividade de lazer. Tanto a melhora quanto a piora em
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alguns aspectos parecem estar relacionadas a utilizacdo de
psicotrépicos, uma vez que foi um dos principais motivos
apontados pelos entrevistados como fator que influenciou
na percepcao de melhora ou piora frente ao tratamento. Esse
resultado sugere que clinicos e profissionais de satide mental
devem estar mais atentos a tais efeitos, visto que em alguns
casos podem se constituir como um dos fatores de abandono
ao tratamento devido aos efeitos colaterais da medicacio.
Ressalta-se a importancia da avaliagdo e monitoramento da
percepgiao de mudangas em relagdo ao tratamento, o que
possibilitaria intervenc¢oes focadas na problematica de cada

paciente, auxiliando a aderéncia as medidas psicoterapicas.
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