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RESUMO

O presente estudo buscou descrever as praticas de matriciamento em sadde mental desenvolvidas na aten¢do primaria
a saude. Poi realizado uma revisdo integrativa de literatura nas bases de dados secundarios Biblioteca Virtual em
Saude, Literatura Latino - Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude e a Scientific Electronic Library Online, os
descritores matriciamento em satide mental, apoio matricial, atencdo primaria a saude e estratégia saude da familia
guiaram a busca de estudos. O matriciamento em satide mental materializa um novo rearranjo de producio de
cuidado em satide mental que favorece um cuidado mais resolutivo, pois compartilha o cuidado, capacita as equipes e
coloca o usuario como central nessa pratica. No entanto, os profissionais devem comprometet-se com esse modelo,
pois, ele exige uma mudanca de paragigma, pois, caso contrario ele pode se limitar a praticas de discussao de casos e
responsabilizacio ineficiente para os matriciadores, assim, sio necessarios esforcos dos gestores e profissionais para
efetivar o matriciamento como dispositivo organizador da assisténcia em saide mental no pafs.

Palavras-chave: Matriciamento em saude mental, apoio matricial, atenc¢do primaria a saide, estratégia saude da
familia.

ABSTRACT

The present study sought to describe the practices of matrix support in mental health developed in primary health
care. An integrative literature review was carried out in the secondary databases Virtual Health Library, Latin American
and Caribbean Health Sciences Literature and the Scientific Electronic Library Online, the descriptors matrix support
in mental health, matrix support, primary health care and family health strategy guided the search for studies. Matrix
support in mental health materializes a new rearrangement in the production of mental health care that favors a
more problem-solving care, as it shares care, trains teams and places the user at the center of this practice. However,
professionals must commit to this model, as it requires a paradigm shift, otherwise it may be limited to practices
of case discussion and inefficient accountability for matrix supporters, thus, efforts are needed from managers and
professionals to make matrix support effective as an organizing device for mental health cate in the country.
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Praticas de matriciamento em saide mental desenvolvidas na atengdo primaria a saide

INTRODUGCAO

A comunicacido entre os dois ou mais
niveis da rede de atencio a saude ocorre, muitas
vezes, de forma precaria e irregular, geralmente
por meio de informes escritos, como pedidos
de parecer e formularios de contra referéncia
que nao oferecem uma boa resolubilidade.
Tradicionalmente, os sistemas de saude se
organizam de uma forma vertical (hierarquica),
com uma diferenca de autoridade entre quem
encaminha um caso e quem o recebe, havendo
uma transferéncia de responsabilidade ao
encaminhat.’

A nova proposta integradora visa
transformar a logica tradicional dos sistemas de
saude: encaminhamentos, referéncias e contra
referéncias, protocolos e centros de regulagao.
Os efeitos burocraticos e pouco dinamicos dessa
légica tradicional podem vir a ser atenuados por
acOes horizontais que integrem os componentes
e seus saberes nos diferentes niveis assistenciais.
Em contraponto a essa légica reducionista, foi
elaborada a proposta do matriciamento, assim,
na horizontalizacio decorrente do processo de
matriciamento, o sistema de satde se reestrutura
em dois tipos de equipes: a) Equipe de referéncia;
b) Equipe de apoio matricial. Esse apoio matricial,
formulado na gestao da clinica, tem estruturado
no pafs um tipo de cuidado colaborativo entre a
saude mental e a aten¢ao primaria.’

Matriciamento ou apoio matricial é um

novo modo de produzir saude em que duas

ou mais equipes, num processo de constru¢ao

compartilhada, criando uma proposta de

intervencao pedagdgico-terapéutica. O
matriciamento deve proporcionar a retaguarda
especializada da assisténcia, assim como um
suporte  técnico-pedagdgico, um  vinculo
interpessoal e o apoio institucional no processo de
construcio coletiva de matriciamento, integrando,
assim saude mental e atengdo primaria em um
modelo de cuidados colaborativos na construcao
de projetos terapéuticos junto a populagdo.
Assim, também se diferencia da supervisao, pois
o matriciador pode participar ativamente do
projeto terapéutico. O Matriciamento constitui-
se numa ferramenta de transformacio, nao so
do processo de satde e doenga, mas de toda a
realidade das equipes e comunidades.’

A inser¢io de praticas de saude
mental na atencdo basica evidencia a busca
pela regionalizacio e redirecionamento do
cuidado, numa perspectiva de atencido integral
e humanizada aos sujeitos, em articulacio com
profissionais e servigos jainseridos nos territorios.
A Organizacdo Mundial da Satude, por meio da
Declaragao de Caracas, postula a reestruturagao
da atencao psiquidtrica por meio da Atengao
Primaria em Satde (APS) como promotora de
modelos alternativos centrados nas comunidades
e em suas redes sociais, em conformidade com os
direitos humanos.?

O Ministério da Saide propos a estratégia
do Apoio Matricial (AM), ou matriciamento em

saude mental, para facilitar o direcionamento
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dos fluxos na rede, promovendo a articulagao
entre os equipamentos de saude mental e a ESE
Segundo a coordenacio de saude mental, no
documento apresentado a Conferéncia Regional
de Reforma dos Servicos de Saude Mental, o AM
se constitui em um arranjo organizacional que
viabiliza o suporte técnico em areas especificas
para equipes responsaveis pelo desenvolvimento
de acdes bésicas de saide.’

Assim, esse estudo justifica-se por seu
carater inovador e transformador, pois avaliar os
processos de trabalhos possibilita avangos nas
praticas que acarretarao por sua vez resolutividade
e satisfacdo. Nesse sentido, o presente estudo
buscou descrever as praticas de matriciamento
em saude mental desenvolvidas na atencio

primaria a saide.
METODOS

Trata-se de uma revisao integrativa de
literatura. Nesse sentido, considerou-se seis fases
interdependentes e interrelacionadas: elaboragao
da pergunta norteadora, busca ou amostragem
na literatura, coleta de dados, andlise critica dos
estudos incluidos, discussao dos resultados e
apresentacao da revisao integrativa. Como a
pergunta norteadora definiu-se: Quais as praticas
de matriciamento em saude mental desenvolvidas
na atenc¢do primaria?*

Realizou-se a coleta de estudos por
meio de busca eletronica nas seguintes bases

de dados disponiveis na Biblioteca Virtual em

Saude (BVS), Literatura Latino-Americana e
do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), na
biblioteca eletronica Scientific Eletronic Library
Online (Scielo) e Analise de Literatura Médica
(MEDLINE).

Parabuscadeartigos para a sistematizagao,
utilizaram-se  as  seguintes  palavras-chaves:
matriciamento em saude mental, apoio matricial,
aten¢dao primaria a saude e estratégia saude da
familia. Os artigos selecionados apos a analise
inicial foram qualificados quanto aos autores,
regido, delineamento, objetivo primario e
principais desfechos. Em seguida, foram realizadas
analises que descreviam os artigos, comparando
os métodos, bem como os parametros e limiares
utilizados em cada um. Os artigos selecionados
apos a analise inicial foram qualificados quanto
aos autores, regido, delineamento, objetivo
primario e principais desfechos.

Para a coleta de dados, foi elaborado
instrumento validado por Ursi® para revisdes
integrativas,  contemplando  as  seguintes
categorias de analise: cédigo de identificagao,
titulo da publicacdo, autor e formagao do autor,
fonte, ano de publicac¢ao, tipo de estudo, regiao
em que foi realizada a pesquisa e a base de dados
na qual o artigo foi publicado. Apds a seleciao
dos artigos, foram definidas as informagdes que
seriam extraidas dos estudos. Para viabilizar a
apreensao das informagoes, utilizou-se banco de
dados elaborado no software Microsoft Office
Excel 2010, composto das seguintes variaveis:

titulo do artigo, ano de publica¢ao, delineamento
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do estudo e desfechos principais. Os dados
obtidos foram agrupados em um quadro e em
abordagens tematicas e interpretados conforme

os estudos selecionados.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O matriciamento em saide mental figura
variasformas,emrazaodarealidadeemqueacontece
e das percepg¢oes dos atores que o constroi, pois a
forma como é configurado interfere diretamente
na sua implementaciao e desenvolvimento. Em
relacio ao compartilhamento de saberes entre
os diversos nucleos de conhecimento, indica-
se o abandono de um processo de trabalho
conduzido de maneira individualizada ou
fragmentada pela especializagao para um trabalho
dialogado e interdisciplinar, resultando, inclusive,
nos atendimentos individuais, expandindo
a perspectiva clinica do profissional. Nessa
perspectiva, existe um aspecto técnico pedagdgico
no matriciamento que repercute na modificacao
do cuidado gerado pelos profissionais com os
usuarios.’

Nesse arranjo, a equipe de saide mental
compartilha alguns casos com as equipes de
atencao basica. Esse compartilhamento se produz
em forma de corresponsabilizagdo pelos casos,
que podem se efetivar através de discussoes
conjuntas de casos, intervengdes conjuntas junto
as familias e comunidades ou em atendimentos

conjuntos, e também na forma de supervisao e

capacitacio.’

Em razao do apoio matricial ser uma
estratégia nova em saide mental organizada entre
diferentes atores pressupoe-se que ha maneiras
peculiares de sua construgao em decorréncia dos
meios que estao disponiveis em cada regiao. O
que ndo elimina a possibilidade de ocorréncia de
obstaculos no processo construtivo e organizativo
pelas equipes de saude. Portanto, o apoio
matricial necessita ser avaliado com periodicidade
para evitar que as barreiras enfraquecam a forma
de opera-lo.”

Por fim, o matriciamento pode ser
visto como uma estratégia de aproximacao dos
pontos da rede que servem para possibilitar
o cuidado integral ao usuario com transtorno
mental, objetivando a corresponsabilizagao das
equipes e o fortalecimento do vinculo entre
a atencao basica e os usuarios. Frente a essas
discussGes ¢ necessario monitorizagao para que
essa tecnologia nao seja transformada em um
ambulatorio itinerante de especialidade.®

Ressalta-se que o Ministério da Saude
propde que a AB realize encaminhamento para
a atencgao especializada quando as demandas nao
podem ser atendidas nas unidades basicas, por
exemplo, quando hé a presenca de sintomas mais
graves, como tentativa de suicidio, alucinagdes
e uso abusivo agudo de substancias. Pressupoe-
encaminhamento

se que o processo de

seja implicado, o qual o profissional se
corresponsabiliza e participa ativamente de
todo o processo de chegada do usuario a outro

servico.” A responsabilizagio que envolve o
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encaminhamento dos casos e orienta o fluxo de
servicos na rede deve pressupor a continuidade
do cuidado em todo percurso terapéutico. A
corresponsabilizacio é a implicacdo dos diversos
sujeitos envolvidos numa pratica que considere
aspectos singulares dos sujeitos, valorizacio e
preocupacio com o cuidado.'

De acordo com as recomenda¢oes do
Ministério da Satde, as principais a¢cdes de apoio
matricial que podem ser desenvolvidas pelo
NASF correspondem as discussoes de casos,
atendimento conjunto, constru¢ao conjunta de
projetos terapéuticos, atividades de educagao
permanente, intervengoes no territorio e na saude
de grupos populacionais, agdes intersetoriais,
acoes de prevencao e promogao da saide, entre
outros.!

Sobre esses aspectos, a literatura refere
que o apoio matricial do NASF propicia a
construcao coletiva de saberes em saide mental,
fomentando a implantagao de redes do cotidiano,
possibilitando, dessa forma, uma maior aceitagao e
compreensao da saude mental na AB aos servigos
¢ aos profissionais.”*" Outras pesquisas avaliaram
que a implantacio do apoio matricial impactou
na resolutividade das equipes, na ampliacao do
acesso da populagdo aos servigos, através da
diminuicio do numero de encaminhamentos,
possibilitando acordos de classificacao de risco e
organiza¢io de fluxos.'* !¢

Por outro lado, compreende-se também
que as dificuldades e barreiras do apoio matricial

das equipes de referéncia de sadde mental vao

além dos processos de trabalho e nao dependem
apenas do tipo de apoio matricial recebido,
mas envolvem também importantes questdes
estruturais, como falta de recursos humanos para
atender a intensa demanda da AB. A natureza
dos tipos de equipe também merece destaque.
As equipes NASE, que pertencem a AB, por
serem recentes e também itinerantes, podem ter
contribuido para percepgdes e agoes diferentes
nos contextos pesquisados. As equipes de
referéncia, que atuam a nivel secundario, precisam
lidar com um maior numero de servicos da rede,
o que pode dificultar a absor¢ao dos principios
e processos de trabalho da AB. Desse modo,
destaca-se a necessidade de desenvolver niao sé
acoes de apoio matricial nos territoérios, mas de
ampliar todos os tipos de equipe, que atendem um
elevado numero de servicos, o que compromete a
articulagao da rede de atencio psicossocial."

No entanto, considera-se que o uso do
espaco para discussio de casos ndao deve ser
excessivo, para que essa pratica nao assuma o
papel central em detrimento de outras tarefas.
Nesse sentido, estudos observaram a utilizacao
de tempo em demasia para discutir casos ou
reunides de matriciamento com equipes ESE, o
que negligenciava a realizagdo de outras aitivdades
também importantes, como os atendimentos
conjuntos.'’

Nesse sentido, o Projeto Terapéutico
Singular (PTS), enquanto uma tecnologia leve de
cuidado, se mostra fundamental para a produgao

de cuidado integral em saude mental, uma vez
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que pode facilitar a aproximacio entre equipe/
usuario, a permanéncia dos usuarios no servico
e no tratamento. Assim, o uso dessa ferramenta
permite pensar o cuidado de maneira articulada
com demais setores da vida dos sujeitos,
sejam eles, sociais, economicos, psicologicos,
biolégicos, etc.'”® Dessa forma, a partir desse
didlogo ¢ possivel produzir um cuidado alinhado
a singularidade dos usuarios, o que promove
uma compreensao sobre o que é experienciado
por cada sujeito, potencializando o manejo da
demanda e do estabelecimento de a¢oes de satde

mental mais préximas do cotidiano de cada um.

CONCLUSAO

Os profissionais devem comprometer-
se com o matriciamento em saude mental, pois,
ele exige uma mudanca de paradigma, pois,
caso contrario ele pode se limitar a praticas de
discussio de casos e responsabiliza¢ao ineficiente
para os matriciadores, assim, sdo necessarios
esforcos dos gestores e profissionais para efetivar
o matriciamento como dispositivo organizador
da assisténcia em saude mental no pafs. Nesse
sentido, as praticas de matriciamento podem
apresentar-se como inovadoras e resolutivas ou
unicamente limitadas, dependendo da atuacao dos
profissionais envolvidos e também se consideram

o usuario como centro dessas praticas.
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