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1 INTRODUCAO

Nas Ultimas décadas a saude publica tem desenvolvido seu trabalho
baseado fortemente no conceito de promoc¢do da saude que, segundo Czeresnia e
Freitas (2003), trata-se de um conceito de atuacdo a nivel primario de atencdo a
saude, o qual ganhou forca, a partir da década de 1970, principalmente no Canada,
Estados Unidos e Europa Ocidental.

Esse conceito foi motivado pela tentativa de controle nos gastos com saude
publica, indo além da perspectiva exclusivamente médica para o enfrentamento de
situacdes problematicas em saude, mais notadamente no que se refere as doengas
cronicas. Nascia assim o discurso da entdo denominada “Nova Saude Publica”.

Tal discurso tomou abrangéncia global com A Carta de Ottawa de 1986 que
afirma a importancia da promocédo a saude e aponta a influéncia dos aspectos
sociais sobre a saude dos individuos e da populacdo, configurando-se como o
“processo de capacitagdo da comunidade para atuar na melhoria de sua qualidade
de vida e saude”. Assim, a saude passou a ser “construida pelo cuidado de cada
um consigo mesmo e com os outros” (HEIDMANN et al., 2006).

Diversos estudos e relatorios da Organizacdo Mundial da Saude apontam
forte associagcdo entre salde e qualidade de vida dos individuos,
independentemente dos paises onde os estudos foram realizados. Contudo, na
América Latina, também se observa o crescimento de agravos nao transmissiveis
como cancer e doencas cardio e cerebrovasculares e ainda o aparecimento de
guestBes antes deixadas de lado como o uso abusivo alcool e outras drogas (BUSS,
2000).

De acordo com autor acima citado, em paises como o Brasil, nos ultimos 25
anos, vem ocorrendo uma transformacdo na forma de promover saude, o que
envolve a reorientacdo do sistema de saude através de parcerias publico/privado,
comunidade e individuo criando a idéia de responsabilidade mudltipla. Assim, a
promogcdo da saude passa a ser vista como uma reacdo ao excesso de
medicalizacdo e também como posicdo teodrico/ideolégica dos profissionais da
saude, engajados na conscientiza¢do da populacéo.

Nessa nova perspectiva de promoc¢ao da saude, de transformacdes culturais
e de diferentes formas de se posicionar ante os problemas da saude coletiva,
referente a saude mental, surgiu a chamada “Luta antimanicomial”, a qual, no Brasil,
surtiu grande efeito positivo com a criacdo da Lei 10.216/2001, conhecida como lei
da Reforma Psiquiatrica, dando origem ao processo de criagdo dos Centros de
Atencdo Psicossocial — CAPS, em substituicdo aos hospitais psiquiatricos.
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Os CAPS se instituem através de uma equipe multiprofissional e se efetivam
dentro da perspectiva da promocao da saude e da reducdo de danos, nos casos das
unidades que atendem individuos com problemas decorrentes do uso de alcool e
outras drogas, visando a reinsercdo social, melhora na qualidade e mudanca do
estilo de vida através de atendimentos individuais e em grupo, oficinas terapéuticas
e grupos de familiares de usuarios do servigo.

Segundo Buss (2002), a familia tem um papel essencial na promocao da
saude dos individuos, jA que € no nucleo familiar onde se inicia comportamentos
nocivos ou favoraveis a saude como, por exemplo, o consumo de bebidas alcodlicas
ou hébito de praticar atividades fisicas, condutas que podem alterar o estilo de vida
dos sujeitos.

Dentro dos CAPS, o grupo de familiares ou o atendimento ao familiar do
participante do servico é uma pratica muito utilizada e que apresenta excelentes
resultados. Como demonstra Schrank e Olschowsky (2008), em estudo realizado em
um CAPS da cidade de Pelotas, o grupo de familiares favorece a criacdo do vinculo
com a unidade e possibilita um tratamento menos estigmatizado.

Para efetivacdo da Promocdo da Saude e da qualificacdo profissional o
Ministério da Saude e a Universidade Federal de Pelotas desenvolvem o Programa
de Educacdo Tutorial, PET - Salde Mental, Crack, Alcool e Outras Drogas em
parceria com cursos de Enfermagem, Terapia Ocupacional e Educacdo Fisica,
oportunizando aos académicos experiéncias praticas dentro dos CAPS de Pelotas e
fomento a producdo cientifica.

Portanto, esse trabalho objetiva apontar os beneficios trazidos pelos CAPES
a familiares de alcoolistas usuéarios do CAPS Alcool e Outras Drogas (AD) na cidade
de Pelotas — RS.

2 METODOLOGIA

O presente trabalho trata-se de um estudo do tipo descritivo do qual
participaram cerca de dez sujeitos do grupo pessoas atendidas em um CAPS Alcool
e Outras Drogas (AD) da cidade de Pelotas — RS. A coleta de dados foi realizada por
dois monitores/estagiarios do PET - Salde Mental, Crack, Alcool e Outras Drogas. O
atendimento aos familiares ocorreu quinzenalmente e é feito através de reunides
onde sdo abordados diversos temas sobre o problema do usuéario como sintomas,
medicalizacdo, efeitos da abstinéncia ou da continuidade da ingestdo do &lcool,
eventuais mudancas de comportamento e principalmente percep¢do de saude e
bem estar do familiar, sujeito central desse grupo e cuidador do participante do
CAPS.

A sessao de atendimento se deu em uma sala reservada, principalmente
dentro do modelo comportamental de atendimento (BUCHER & COSTA, 1988),
onde os sujeitos se dispdem sentados frente a frente a uma mesa. Apos algumas
indagacodes da assistente social do servigo e coordenadora do grupo, relataram, um
de cada vez, como estéo se sentindo e como seu familiar/usuario do servigo vem se
comportando nas duas Ultimas semanas.

Através desse modelo de atendimento se busca conscientizar o familiar
sobre o problema do usuario do servigo, fazendo-o desenvolver a habilidade de
reconhecer e enfrentar situacfes criadas por esse usuario, as quais 0 mantém
dentro de um quadro de “intoxicacado psicoldgica” que o levam a querer continuar
utilizando a substéncia.



XX CONGRESSO DE INICIAGAO CIENTIFICA
111 MOSTRA CIENTIFICA

UFPEL

Com a efetivacdo do PET - Saude Mental, Crack, Alcool e Outras Drogas,
participam da coordenacdo do grupo uma estagiaria do curso de Terapia
Ocupacional e um estagiario do curso de Educacéao Fisica (EF) os quais contribuem
para a promoc¢do da saude desses familiares de acordo com os conhecimentos de
suas areas de atuacédo profissional. Uma das praticas realizadas pelo estagiario de
EF foi a aplicagdo de uma série de alongamentos a todos os participantes antes do
inicio das sessbes como forma de preparacdo muscular e relaxamento ao
desconforto fisico e possivel estresse gerado pelas sessoes.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Todos os participantes do grupo de familiares sao mulheres, esposas, maes
e irmds, as quais de alguma forma auxiliam nos cuidados a esse dependente
quimico. Como bem salienta Pegoraro e Caldana (2008), a mulher apresenta um
papel fundamental no cuidado informal do portador de sofrimento mental. Segundo
Mendes (1989), a esposa do alcoolista frequentemente é filha de alcoolista e assim
tenta fazer com o marido o que ndo conseguiu com o pai, assumindo sem perceber
0S papéis de esposa, enfermeira, mée psicéloga, o que pode indicar que essa
mulher também apresenta problemas psicoldgicos.

A maioria das integrantes do grupo participa desde que seu familiar
comecou a ser atendido no CAPS, acreditam ser importante a participacéo, relatam
fazer com que seu familiar/usuério do servigo tenha mais interesse pelo tratamento e
ainda diminui a sensacdo de sobrecarga com o cuidado do alcoolista. Em estudo
realizado por Borba, Schwartz e Kantorski (2008), se constatou a existéncia de
sobrecarga financeira, de responsabilidade ou cuidado fisica e emocional que se
expressa em ansiedade e nervosismo dos familiares cuidadores de individuos com
Transtornos Mentais e de Comportamento.

Em relacdo aos alongamentos observa-se certa satisfacio com esse
momento, ja que é realizado antes da sessdo, na qual as familiares permanecem
sentadas por mais de uma hora, além de ser um momento de descontracdo e
relaxamento onde elas conversam e se divertem.

4 CONCLUSAO

Conclui-se que o CAPS AD de Pelotas atingiu os objetivos propostos pelo
programa, 0s quais incluem a conscientizacdo desses sujeitos e desenvolvimento de
habilidades para identificar, enfrentar e superar situacdes adversas, decorrentes do
uso do alcool no meio familiar, ou seja, desenvolve a capacidade de resiliéncia
desse familiar (NORONHA, 2009).

Além disso, a atencdo ao familiar do usuéario por parte da equipe de
profissionais do CAPS vai ao encontro de uma politica de promoc¢ao da saude da
populacao, mas principalmente da mulher.

Portanto, se constata que a participacdo do familiar é essencial para a
criagdo de vinculo com o servigo e para um tratamento mais apropriado do usuério
do CAPS, o que apresenta relacdo direta com promocédo da saude, melhora da
qualidade de vida e mudanca de estilo de vida, tanto usuério do servico quanto de
seu familiar.
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