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Os desafios do trabalho na atencao bdsica

Caminhos do profissional pesquisador: contribuicoes/
limitacées da participacdo na pesquisa de servicos de satide

Maria Auxiliadora Campos Rodrigues® Rosana Onocko-Campo?

Resumo

O presente estudo tem como objetivo reconhecer quais sao os
avangos e as limitagdes experimentados por profissionais de satide
mental no processo de pesquisar a utilizagdo de medicamentos em
seu préprio espago de trabalho por meio do apoio matricial. O termo
Apoio sera contextualizado na metodologia Paideia, caracterizado
como um referencial de gestao e pedagogico para a formagdo em
salde. O estudo se caracteriza como uma pesquisa participativa
pensada e conduzida pelos profissionais dentro do seu préprio am-
biente de trabalho e pela relevancia do tema do uso e abuso dos
medicamentos nos servicos de salde nos Ultimos anos no Brasil.
Os resultados, ainda preliminares, destacam a experiéncia inova-
dora do apoio matricial especifico para a pesquisa cientifica, qua-
lificando as novas intervencoes dos profissionais de salide no seu
préprio processo de trabalho.

Palavras-chaves: Profissional-pesquisador; servigos de saude; apoio
matricial
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Abstract

The present study aims to recognize the advances and limitations
experienced by mental health professionals in the process of rese-
arching the use of medicines in their own workplace through matrix
support. The term “support” will be contextualized in the Paideia
methodology and characterized as a management and pedagogical
reference to health training. The study is portrayed as a participatory
research that is both thought and conducted by professionals within
their workplace, as well as by the subject’s relevance for the use and
the abuse of medicines in Brazil's health service in recent years.
Although preliminary, the results highlight the innovative experience
of matrix support to scientific research, qualifying the new interven-
tions of health professionals in their own work process.
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Politica Nacional de Satde Mental

As concepcoes e modos de se trabalhar em
Saude Mental no Brasil sofreram grandes transfor-
macoes na rede de saude publica nas ultimas dé-
cadas. O Movimento da Reforma Psiquiatrica Brasi-
leira foi a base desse novo ideario cujo argumento
principal € promover a efetiva substituicao do an-
tigo modelo hospitalocéntrico, fundado na vigilan-
cia, no controle e na disciplina?, por uma rede de
cuidados de base territorial e comunitaria. O novo
paradigma da atengdo/reabilitagdo psicossocial’,
claramente, se posicionou a favor da implantacao
de servigos de salide mental que substituissem
aqueles pautados pelo modelo hospitalocéntrico.

Em 2001, foi aprovada a Lei n°® 10.216, que
dispds sobre a protecao e direitos das pessoas
portadoras de transtornos mentais e redirecionou
0 modelo assistencial em saude mental. Também
nesse ano, foi realizada a lll Conferéncia Nacio-
nal de Saude Mental, na qual se afirmou que os
CAPS eram instrumentos centrais para as mudan-
¢as na atencao da saude mental.
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Em 2010, os debates da IV Conferéncia Na-
cional de Saude Mental reafirmaram o campo da
saude mental como intrinsecamente multidimen-
sional, interdisciplinar, interprofissional, interse-
torial, e como componente fundamental da inte-
gralidade do cuidado social e da salide em geral.

Os usos e abusos de medicamentos nos servicos
de saude
No capitalismo, o produto é mais demandado
pelo seu valor de troca do que pelo seu valor de
uso tornando-se necessidades sociais®. Essa ca-
racteristica marca também a area da satide. Assim,
0s “novos” medicamentos e procedimentos
terapéuticos e diagnosticos tornam-se entao
uma necessidade social, influenciando os
servicos de salide e a percepcao de quali-
dade da populacdo e até dos profissionais
(CUNHA, 2005, p.66).
O que observamos é o crescimento do tra-
tamento medicamentoso. Alguns estudiosos
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afirmam que o imperativo pelo medicamento pro-
duz a denominada medicalizacdo. Conrad’ des-
creve a medicalizacdo como um processo pelo
qual os problemas nao médicos sao definidos e
tratados como problemas médicos, geralmente
em termos de doencas ou disturbios, gerando um
destaque para a figura do médico e fortes lagcos
com a industria farmacéutica.

Nesse sentido, alguns autores apontam cor-
relacoes dos usos e abusos de medicamentos
pela atencao primaria a saude. Santos!’ realiza
em algumas unidades basicas de saude do muni-
cipio de Campinas-SP uma pesquisa com objetivo
de comparar se 0s equipamentos com e sem ar-
ranjos da clinica ampliada tém comportamentos
diferentes em relacdo ao emprego de psicotropi-
cos na dinamica de suas acoes em salide. Nessa
pesquisa observa altas taxas de dispensacao de
psicofarmacos entre a populacao adscrita: 8 a
10% em uso de antidepressivos, e 7,5% em uso
de benzodiazepinicos. Também sao percebidos
longos periodos de uso, com esparsas reavalia-
coes destes tratamentos e caréncia de ofertas
terapéuticas alternativas?s.

No cenario internacional, estudo realizado
no contexto da Espanha, Israel, Australia, Bra-
sil, Russia e EUA, também voltado para campo
da atencdo primaria, alerta para o paradoxo do
suporte psicofarmacolégico na clinica médica
da saude mental, onde encontraram populacoes
com quadros depressivos expressivos submedi-
calizadas, enquanto populacdées portadoras de
sintomas e que nao chegavam a preencher os
critérios diagnosticos para transtornos mentais
eram iatrogenizadas.

Outro estudo, que também ressalta o
tema da prescricao dos psicofarmacos, este
no contexto brasileiro, foi realizado nos anos
de 2008 e 2010 por pesquisadores em sau-
de mental ligados ao Grupo de Pesquisa

Interfaces/Unicamp'"'. O objetivo do estudo era
adaptar para a realidade brasileira o Guia de
Gestao Autbnoma da Medicacao, criado no Ca-
nada na década de 1990. Esse guia foi desen-
volvido a partir de narrativas colhidas durante
dez meses, em reunides organizadas na forma
de Grupos de Intervencao (Gls) nas cidades de
Campinas (SP), Rio de Janeiro (RJ) e Novo Ham-
burgo (RS), o Guia GAM — BR assim produzido
mostrou-se como uma ferramenta potente na
qualificacao do uso responsavel de psicofarma-
cos nos servicos de salide mental*® 17,

Resumindo, esses estudos apontam a pri-
mazia do tratamento medicamentoso, tanto nos
servicos de saulde, como na resposta aos des-
confortos fisicos e psiquicos dentro dos lares.
Ha uma tendéncia a todo progndstico ser dire-
cionado pelo uso desta ou daquela medicacao,
impondo um dnico caminho a ser seguido. E con-
sequentemente, vemos a autonomia dos sujeitos
ser minimizada nessa relacao.

Grupo de Trabalho (GT) em Medicamentos: profis-
sionais pesquisadores

As discussoes sobre o uso da medicacao
também foram pauta das reunides de planeja-
mento em 2010 de um Centro de Atencao Psi-
cossocial Alcool e outras Drogas (CAPSad) do
municipio de Campinas/SP Foi proposto por par-
te da equipe de profissionais um Grupo de Tra-
balho (GT) em Medicamentos, que, na tentativa

' Grupo de pesquisa do Departamento de Satde Coletiva da Faculdade de
Ciéncias Médicas da Universidade Estadual de Campinas —UNICAMP Através
da Linha de Pesquisa “Gestdo e Subjetividade: Estudos das Praticas e Poli-
ticas de Salde” desenvolve estudos e pesquisas das praticas e politicas de
salde, tanto no nivel das redes quanto dos estabelecimentos, com énfase
nos processos de gestao e na mudanca dos modelos assistenciais. Além
disso, desenvolve pesquisas na interface entre a Saude Coletiva e a Salde
Mental, com sistematizacdo de discussao metodolégica na linha de pesquisa
qualitativa, participativa e de abordagem hermenéutico-narrativa.http://www.
fem.unicamp.br/interfaces/
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de objetivar as discussoes, idealizou a realizacao
de um estudo a respeito da utilizacao de medica-
mentos no servico. Pretendia-se através de pa-
rametros qualitativos e quantitativos, evidenciar
aspectos importantes relacionados a utilizacao
de medicamentos no servico e subsidiar acoes
direcionadas a equipe e aos usuarios.

0 grupo multiprofissional foi formado por mé-
dico, farmacéutica, enfermeiras, técnica de enfer-
magem e psicologo, contemplando a diversidade de
profissionais que atuavam no servico e que lidam
de diferentes formas com o tratamento medicamen-
toso dos usuadrios. Esses profissionais, a0 mesmo
tempo, estavam no papel de sujeitos da pesquisa,
como também no papel de agentes pesquisadores.

Na pesquisa, partiram primeiro para uma in-
vestigagao quantitativa, com o levantamento de
dados referentes ao uso de medicacao através
dos registros e prescricoes médicas e posterior-
mente realizaram uma investigacao qualitativa
com a utilizagao de grupos focais e questionarios
fechados para a coleta de dados.

QOutro ponto importante trazido no projeto
dos profissionais pesquisadores foram as devo-
lutivas, conforme pactuacao feita com os demais
membros da equipe no inicio das atividades da
pesquisa, bem como a pretensao de que o es-
tudo possa ser publicado como forma de com-
partilhar os resultados com outros profissionais
e servicos da area da saude.

No inicio dos trabalhos da pesquisa, esses
profissionais realizam o pedido de Apoio ao Grupo
de Estudo Interfaces/Unicamp, para serem auxi-
liados no desenvolvimento tedrico-metodolégico
da investigacao.

Nesse artigo apresentamos os resultados
de uma pesquisa realizada ad hoc e cuja pergunta
central foi compreender quais experiéncias vividas
por esses profissionais de salde mental no pro-
cesso de pesquisar a utilizacao de medicamentos
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em seu préprio espaco de trabalho. Destacare-
mMos aqui que potencialidades foram construidas
por meio do Apoio Matricial realizado pelo Gru-
po de Pesquisa Interfaces durante o percurso da
pesquisa dos profissionais-pesquisadores.

Recursos metodolégicos

Para compreender as experiéncias do processo
de apoio aos profissionais-pesquisadores foram uti-
lizados primeiramente registros dos diarios de cam-
po, organizados pela pesquisadora, em que foram
descritos consideracoes, observacées e aconteci-
mentos vivenciados nos espacos coletivos. A escrita
foi construida durante os encontros de profissionais
pesquisadores e apoiadoras que ocorriam uma vez
por més. Os encontros eram de aproximadamente 1
hora. Os diarios sao referentes ao periodo do inicio
do apoio, em julho de 2012, até agosto de 2013.

A segunda forma de coleta de dados se deu
pela analise de fontes documentais que os proé-
prios profissionais-pesquisadores construiram
durante a pesquisa (Projeto de pesquisa, dados
qualitativos e quantitativos do projeto). A anali-
se documental teve como principal objetivo expor
mais visivelmente ideias, concepcdes e concei-
tos que emergiram a partir da intervencao.

Ainda, dando continuidade ao processo de
coleta de dados, observamos o material construi-
do em uma Oficina dos profissionais-pesquisado-
res do CAPS/AD com o Grupo de Pesquisa Inter-
faces/Unicamp. Esse encontro foi gravado para a
melhor utilizacao dos registros®.

As estratégias de interpretacao lancaram mao
do referencial da Analise institucional e da
hermenéutica

O olhar da analise institucional possibilita, se-
gundo L'Abbate!?, a articulagado entre intervencao
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e pesquisa, entre teoria e pratica e tem por objeti-
vo compreender uma determinada realidade social
€ organizacional, a partir dos discursos e praticas
dos seus sujeitos. Nesse intento utilizam-se con-
ceitos como encomenda e demanda, transversali-
dade, analisador e implicacao.

Para analise do material também foi utilizada
a abordagem hermenéutica que recorre a teoria de
Gadamer®e de Ricoeur'®. Considerando a herme-
néutica como uma postura de interrogagao — e nao
como um método a ser aplicado — que tem como
finalidade buscar a compreensao e assim resta-
belecer o sentido alterado ou inexistente. E sua
tarefa esclarecer as condices sob as quais a com-
preensao é possivel e nao desenvolver e aplicar um
procedimento para compreensao, ou Seja, a Her-
menéutica aqui longe de ser apenas um campo de
saber que examinava 0s sentidos e significados de
um texto, tem uma ambicao mais ampla que é a de
examinar as relacoes entre um texto e o viver.

Apoio Matricial em pesquisa cientifica: qualifican-
do novas intervencgoes nos servigos de satde

Como referéncia para este trabalho o ter-
mo Apoio sera contextualizado na metodologia
Paideia®, caracterizado como o referencial clinico-
-pedagogico para a formagao em saude.

Neste sentido, o Apoio Paideia retine recur-

sos metodologicos voltados para lidar com

estas relacées entre sujeitos de um outro
modo. Um modo interativo, um modo que re-
conhece a diferenca de papéis, de poder e de
conhecimento, mas que procura estabelecer
relacées construtivas entre distintos atores

sociais. (CAMPQOS, 2003, p.86)

Para Campos® o trabalho de apoio reconhe-
ce as organizacoes uma triplice finalidade: tra-
balho para produzir valor de uso para terceiros;
trabalho para o sujeito, assegurando a propria

existéncia social e construindo significados para
a vida; trabalho para reproducao das condicoes
de trabalho e das préprias organizagoes.

A denominacao Apoio Matricial refere-se a
processos nos quais geralmente um profissional
oferece apoio em sua “especialidade” para outros
profissionais, equipes e setores?. No sentido dado
por Campos?, uma equipe de apoio matricial seria
composta por um ou mais profissionais de saude,
detentores de certo saber especifico, que apoiam,
utilizando-se para isso de diversas modalidades
de processos, uma ou mais equipes de referéncia.

Processo e Resultados
Apds a demanda dos trabalhadores-pesqui-
sadores, iniciou-se o Apoio ao GT em medicacao,
em relacao aos caminhos da pesquisa cientifica
que iniciaram no préprio servico. Nesse processo
de apoio entao, a “especialidade” em jogo foi o da
formacao académica em pesquisa das apoiadoras.
A experiéncia das apoiadoras em pesquisa
cientifica, formacao voltada a pesquisas de cunho
qualitativo e de intervencao, abriu portas para
que a pesquisa dos profissionais-pesquisadores
fosse compartilhada pelos varios atores sociais
(profissionais e usuarios) que circundavam a pro-
blematica da qualificacao do tratamento medica-
mentoso dentro do servigo. O trecho abaixo, par-
te da discussao dos nossos primeiros encontros,
nos exemplifica essa abertura.
Com a chegada da apoiadora anterior, 0 grupo
além de pensar no campo dos profissionais, tam-
bém se propoe a fazer uma parte com os usua-
rios, na forma dos grupos focais. Entao, além da
parte quantitativa inicial, continuam o trabalho,
mesmo sem a médica, pensando numa parte
qualitativa. (Diario de campo-apoiadora)
A proposta do Apoio Matricial, segundo
Campo e Domitti®, é a aposta, como em outros
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paises, no “empoderamento” dos trabalhadores
de saude com a responsabilidade de regulacao
do sistema, a partir de suas préprias tomadas de
decisao em coeréncia com as diretrizes clinicas,
principios e diretrizes operacionais do sistema.

Tal empoderamento pode ser observado,
desde o inicio da pesquisa dos profissionais-pes-
quisadores, revelando o potencial da intervencao
da pesquisa participativa, principalmente quando
retomamos um ponto importante que justifica
a sua relevancia: o tema do medicamento e os
varios outros questionamentos que emergem a
partir desse. O engajamento dos profissionais
em um grupo de pesquisa com finalidades que
acreditam ser positivas para o servico parece
também um fator de consisténcia das atividades.
De acordo com Onocko Campos®3,

ser um trabalhador da satde, do SUS e acre-

ditar no valor positivo do proprio trabalho

constituem fungdes estruturantes da subje-
tividade e ajudam a suportar o mal-estar ad-

vindo das tarefas coletivas (p.578).

Também € importante destacar nosso enten-
dimento de que a constituicao dos papéis de apoia-
dor e de apoiado coemergem em ato no encontro,
0 que nos obriga a considerar a dificuldade de con-
ciliar os arranjos fixos de organizacao do processo
de trabalho. Por isso, em varios momentos, as dis-
cussoes metodoldgicas de pesquisa deram espaco
para o desabafo dos profissionais diante das dificul-
dades em conciliar o tempo de pesquisa e 0 tempo
de trabalho, como vemos no trecho a seguir:

Hoje o encontro, além dos desabafos dos

profissionais, foi mais para reafirmarem

0 potencial da pesquisa, para que nhao se

perdessem nas dificuldades. (Diario de

campo-apoiadora)

Relatam estarem bastante cansados e falam

da dupla rotina de ser profissional e pesqui-

sador. (Diario de campo- apoiadora)
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Consideracoes finais

Assim, por meio do Apoio Matricial construi-
do nesse processo de pesquisa, o estudo se ca-
racteriza por fomentar a capacidade de analise, de
geracao de novos olhares e de estimular enten-
dimentos reflexivos e metodolégicos relacionados
a utilizacao de medicamentos no servico e seus
desdobramentos nas acoes de trabalho.

Além do potencial do Apoio Matricial especi-
fico a pesquisa cientifica, qualificando a interven-
c¢ao dos trabalhadores dentro do préprio contex-
to de trabalho, o estudo abriu campo para outra
forma de se trabalhar na perspectiva Ensino-Pes-
quisa-Extensao das universidades publicas bra-
sileiras. Dessa maneira, esse modelo de apoio,
pode ser também um canal entre universidade e
0s servicos de saude, evidenciando a expressao
do nosso compromisso social.
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