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The experience of the workers of a CAPS facing the new team work organization

La vivencia de los trabajadores de un CAPS frente a la nueva organizacion
del trabajo en equipo
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RESUMO

O CAPS Centro de Atencdo Psicossocial,
servi¢o substitutivo ao manicémio, propde um
novo arranjo organizacional. O objetivo desta
pesquisa foi analisar a vivéncia dos
trabalhadores do CAPS de Sao Carlos SP
diante da nova organizacdo do trabalho em
equipe em saude mental. Trata-se de estudo
qualitativo realizado através de observacédo de
campo e entrevistas. A observacdo revelou que
o trabalho vem ao encontro da proposta de
trabalho interdisciplinar na saude mental. Da
analise das entrevistas com 17 trabalhadores
apreendemos trés grandes categorias: 1.
Considerando a experiéncia de trabalho em
equipe como um processo, identificando pontos

positivos, conflitos e dificuldades; 2.
Reconhecendo a diferenca do trabalho no CAPS
em relacdo aos trabalhos anteriores; 3.

Vivenciando dificuldades no inicio, adaptando-se
e aprendendo a gostar. Ressaltamos a
importancia da nova organizacdo do trabalho
que possibilita maior vinculo com o0s usuarios
gerando satisfacdo no trabalho, autonomia e
aprendizagem. H& necessidade de mudancgas
nas condi¢cbes de trabalho com implementacéo
efetiva de politicas publicas voltadas para a
desprecarizacédo do trabalho em saude.

Palavras chave: Servicos de saude mental;
Equipe de assisténcia ao paciente;
Desinstitucionalizacéo.

ABSTRACT

The CAPS - Psychosocial Care Center, substitute
service to the insane asylum, considers a new
organizational arrangement. The objective of
this research was to analyze the experience of

the workers of the CAPS of S&o Carlos - SP
facing the new team work organization in
mental health. It is a qualitative research

carried out through field observation and
interviews. The observation disclosed that the
work comes to meet the interdisciplinar work
proposal in mental health. From the analysis of

the interviews with 17 workers we apprehended

three great categories: 1. Considering the
experience of team work as a process,
identifying positive points, conflicts and

difficulties; 2. Recognizing the difference of the
work in the CAPS in relation to previous works;
3. Living the difficulties at the beginning,
adapting and learning how to like. We stand out
the importance of the new organization of the
work that makes possible greater bond with the
users generating satisfaction in the work,
autonomy and learning. There is the necessity
of changes in the working conditions with the
implementation of effective public policies
directed to the improvement of the work in
health.

Key words: Mental health services; Patient
care team; Deinstitutionalization.

RESUMEN

El CAPS Centro de Atencion Psicosocial,
servicio sustitutivo al manicomio, propone un
nuevo arreglo organizacional. El objetivo de
este trabajo investigacion, fue el de analizar la
vivencia de los trabajadores del CAPS de San
Carlos - SP frente a la nueva organizacion del
trabajo en equipo sobre salud mental. Se trata
de un estudio cualitativo realizado a través de
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entrevistas. La
observacion revelé6 que el trabajo viene al
encuentro de la propuesta de trabajo
interdisciplinar en salud mental. Del andlisis de
las entrevistas con 17 trabajadores
consideramos tres grandes categorias: 1.
Considerando la experiencia de trabajo en
equipo como un proceso, identificando puntos
positivos, conflictos y  dificultades; 2.
Reconociendo la diferencia del trabajo en el
CAPS con relacion a los trabajos anteriores; 3.
Evidenciando dificultades al inicio, adaptandose
y aprendiendo a gustar. Resaltamos Ila

observacion de campo vy

INTRODUCAO

A Reforma Psiquiatrica constitui-se em um
processo social complexo de dimenséo tedrico-
conceitual, juridico-politica, técnico-assitencial e
sociocultural®. Os novos dispositivos de satde
mental pautam-se na multidimensionalidade e
complexidade da atencdo as pessoas com
transtornos mentais graves, nha reabilitacdo
psicossocial, na construcdo de autonomia, na
construcdo da cidadania, na inclusao social das
pessoas em sofrimentos psiquicos, valorizando
as atividades da vida cotidiana e atuando no
territério de forma a fomentar redes de apoio™.

No Brasil, o processo da Reforma
Psiquiatrica prevé a criacdo de uma rede de
servicos substitutivos ao manicbmio sendo os
Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS) o eixo
dessa rede®. Os CAPS se contrapdem ao
modelo da hospitalizacdo e tém como populacédo
alvo os pacientes com transtorno mental e de
comportamento, principalmente, psicéticos e
neuréticos graves. Eles sdo servigcos abertos e
comunitarios pertencentes ao Sistema Unico de
Saude (SUS) tendo como objetivo a reabilitagdo
psicossocial de seus pacientes®.

Uma das diretivas apontada para a
construgdo dos novos servicos da rede de
atencdo em saude mental é o trabalho em
equipe multiprofissional organizado de forma
interdisciplinar. @) conceito de
interdisciplinaridade surgiu no século XX e,
somente a partir da década de 60 passa a ser
enfatizado como necessidade de transcender e
atravessar 0 conhecimento fragmentado,
mesmo tendo sempre existido, em menor ou
maior escala, uma certa aspiragdo a unidade do
saber®. A organizacdo fragmentada do trabalho

importancia de la nueva organizacion de trabajo
que posibilita un mayor vinculo con los usuarios
generando satisfacciéon en el trabajo, autonomia
y aprendizaje. Existe la necesidad de cambios
en las condiciones de trabajo con
implementacién efectiva de politicas publicas
destinadas al mejoramiento del trabajo en el
area de la salud.

Palabras clave: Servicios de salud mental;
Grupo de atencion al paciente;
Desinstitucionalizacion.

em equipe em saude mental ja era combatida
por Franco Basaglia para quem a rigidez da
especializacdo nos servicos de salude mental
tinha como efeito mais nocivo a fragmentacao
do processo terapéutico, segundo uma légica
estranha as necessidades dos enfermos®. Essa
nova diretriz apresentada para o trabalho em
salde mental nos novos servicos de saude
mental teve na experiéncia ocorrida no
municipio de Santos (SP) uma referéncia na
area. Tal experiéncia fundamentou-se no
principio basico de ndo seguir as “supostas
especificidades ou saberes” das Vvérias
categorias que compdem a equipe, resultado
das criticas emergidas na época sobre o
trabalho em equipe na saide mental®.

Frente a tais criticas 0os novos servicos de
salde mental tém diante de si as novas
proposi¢coes para o trabalho em equipe, ou seja,
0s conceitos de Campo e Nucleo de saberes e

praticas com definicdo inequivoca de
responsabilidade®®. Nuacleo conforma uma
aglutinagdo de conhecimentos e de um
determinado padréo concreto de um

compromisso com a producdo de valores de

uso, demarcando a identidade de uma
determinada &area de saber e de pratica
profissional. Campo é o0 espago sem limites

precisos em que cada disciplina ou profissdo
busca apoio em outra a fim de cumprir suas
tarefas tedricas e praticas. Esses dois conceitos
sdo mutantes e interinfluenciados, sem a
possibilidade de deteccdo dos limites precisos
entre um e outro®®:

Em relacdo a definicdo precisa de
responsabilidade, esta implica em
responsabilizar-se pelo seguimento de cada
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caso®. Assim surge, nessa nova organizacéo do Porém, na vivéncia do cuidado neste

trabalho, o técnico de
referéncia®®.

Sobre este “novo profissional”, o técnico
de referéncia, a andlise do trabalho em um
Nucleo de Atencao Psicossocial (NAPS) do
municipio de Santos demonstrou que, para 0s
trabalhadores daquele servico, o trabalho no
NAPS transcendia os papéis profissionais, as
suas especificidades e que todos deveriam ter
um trabalho comum, sendo parte do seu
trabalho a responsabilidade em ser referéncia
de um certo nimero de usuérios. Ao analisar o
que significava ser técnico de referéncia, para
os trabalhadores daquele servico, encontrou-se
que ele significava todo um trabalho de
aproximacdao, de criacdo do vinculo terapéutico,
de acolhimento, de elaborar junto com o
usuario um Projeto Terapéutico Individual e do
trabalho com a familia. Significava, ainda,
aumentar o poder contratual do usuéario que é
considerado como modelo de referéncia da
reabilitacdo psicossocial®”.

Entretanto, pesquisas®® que analisam o
trabalho em equipes de saide mental nos novos
dispositivos de atencdo em salde mental vém
apontando tensdes existentes na delimitacdo do
saber e de campos especificos do
conhecimento. Outras analisam a especificidade
do trabalho do enfermeiro e da enfermagem
apontando que este implica em novos
posicionamentos e novos saberes®%1?),

Em nosso contexto, o CAPS de S&o Carlos
(SP), inaugurado em 2002, busca uma atencao
integral, entendendo saude como producdo de
vida, de qualidade de vida e da construgdo da
cidadania das pessoas que passam pela
experiéncia de sofrimento psiquico, portanto,
esta pautado na reabilitacdo psicossocial. E um
servico aberto que oferece cinco settings de
atendimento: individual, em grupo, oficina
terapéutica, convivéncia e visitas domiciliares.
Em relacdo a organizacdo do trabalho neste
servico e, seguindo as diretrizes para 0s novos

profissional ou

servicos de atencdo em saude mental, o
trabalho também ¢é realizado por equipe
multiprofissional que busca construir uma

pratica interdisciplinar, portanto, ndo centrada
nas especificidades ou saberes das varias
categorias que compdem a equipe.

servico ouvimos, por vezes, questionamentos
sobre o desenvolvimento de algumas atividades
que os trabalhadores pensam nédo ser da
competéncia de sua profissdo, como exemplo,
“Mas eu sou (categoria profissional) e ndo acho
que deveria fazer isso. O meu trabalho era...”,
“Eu nao acho que (categoria profissional)
deveria fazer oficina terapéutica, isso é trabalho
do Entretanto, estes ndo parecem ser 0s
questionamentos de todos. Diante do exposto
realizamos esta pesquisa com o objetivo de
analisar a vivéncia dos trabalhadores do CAPS
de S&o Carlos diante da nova organizacdo do
trabalho em equipe em saldde mental. Também
foram nossos objetivos caracterizar 0s
trabalhadores da equipe e identificar, com maior
profundidade a divisdo das atividades e de
responsabilidades entre os trabalhadores neste
servicgo.

METODOLOGIA

O presente estudo insere-se nos
pressupostos do método qualitativo de
investigacdo. O método qualitativo € o que se
aplica ao estudo da histéria, das relacdes, das
representacdes, das crencas, das percepcgdes e
das opinides, produtos das interpretacdes que
0s humanos fazem a respeito de como vivem,
constroem seus artefatos e a si mesmos,
sentem e pensam®?.

Sujeitos da pesquisa

Foram considerados sujeitos deste estudo
os trabalhadores do CAPS de Sé&o Carlos (SP),
que concordaram em participar. De um total de
20 trabalhadores, 17 participaram da pesquisa:
um meédico, uma enfermeira, duas terapeutas
ocupacionais, um psicélogo, uma assistente
social, quatro auxiliares de enfermagem, um
auxiliar administrativo, trés auxiliares de
servicos gerais, um vigia, um porteiro e uma
professora. Duas trabalhadoras (uma psicéloga
e uma auxiliar administrativa) que néao
concordaram em ser entrevistadas alegaram
nao querer participar justificando falta de tempo
e uma professora nao foi possivel contato, pois
se encontrava em férias durante o periodo da
coleta de dados.
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Todos os principios éticos da pesquisa
envolvendo seres humanos foram considerados,
sendo a coleta de dados realizada apés a
aprovacdo pelo Comité de Etica em pesquisa da
Universidade Federal de Sado Carlos, segundo
Parecer N° 292/2006. Os trabalhadores
integrantes da pesquisa que concordaram em
participar assinaram o consentimento livre e
esclarecido obedecendo aos padrdes
estabelecidos pela Resolucdo 196/96.

Coleta, registro e analise dos dados

A coleta de dados ocorreu em duas
etapas. Na primeira, realizamos observacdo de
campo, com objetivo de conhecer a dindmica do
funcionamento do servico, apreender as varias
atividades/momentos do trabalho no CAPS, a
divisdo do trabalho e de responsabilidades entre
os trabalhadores. Teve a duracdo de dez dias
sendo os dados anotados em um diario de
campo subsidiando a apresentacdo da analise
das atividades dos véarios elementos da equipe
neste servico.

Na segunda etapa realizamos entrevistas
pautadas na definicdo de entrevista®® como
sendo um processo de interacdo entre
pesquisador-pesquisado tendo iniciado com a
seguinte questdo norteadora: “Como tem sido
para vocé a experiéncia no trabalho em equipe
aqui no CAPS?”. Apé6s esta, outras perguntas
foram sendo formuladas com intuito de
aprofundar o tema em estudo.

As entrevistas foram realizadas conforme
a disponibilidade dos trabalhadores, no proéprio
CAPS, em horario estabelecido pelos préprios
entrevistados. No final destas, foi aplicado a
todos os entrevistados um roteiro previamente
elaborado para caracterizar os trabalhadores
entrevistados quanto a alguns dados de
identificacdo (idade, sexo, estado civil),
experiéncia profissional e qualificacéo.

A coleta de dados ocorreu no periodo de
dezembro de 2006 a marco de 2007. Todas as
entrevistas foram gravadas, transcritas e
analisadas posteriormente através da analise de
conteido, modalidade tematica®. Para
preservar a identidade dos trabalhadores elas
foram identificadas no texto apenas através de
um ndmero.

Da analise
apreendemos trés

dos dados
Categorias

minuciosa
Grandes

(representadas em letra maildscula e negrito)
sendo, cada uma delas, composta por
categorias (letra minuscula e em negrito) e
subcategorias (letras mindsculas e
sublinhadas).

Assim, apresentamos, primeiramente, a
caracterizacdo dos trabalhadores, a seguir a
analise dos dados obtidos mediante a
observacdo de campo e, finalmente, a vivéncia
dos trabalhadores no trabalho em equipe.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Caracterizacao dos trabalhadores

A  caracterizacdo dos trabalhadores
revelou que a maioria € composta por mulheres
(76%0) refletindo pesquisas na area da saude
demonstrando haver uma tendéncia em
associar o trabalho feminino no cuidado de
outras pessoas, trabalho este, que envolve
qualidades de destreza, paciéncia, interesse em
ser Util e dedicacdo, -caracteristicas tais
pautadas como “femininas” na nossa sociedade
e em outras®®.

Quanto a faixa etaria e ao estado civil, ha
predominancia dos trabalhadores entre 41 e 50
anos (35%) seguida dos que se encontram
entre os 21 a 30 anos (29%) sendo a maioria
casados (65%). Em relacdo a experiéncia
profissional e capacitagcdo, como era de se
esperar, verificamos que a maioria dos
trabalhadores de nivel superior tem mais
experiéncia e maior preparo que os de nivel
técnico e médio, pois 0s primeiros revelaram
possuir maior tempo de atividade profissional e
experiéncia em saude mental, assim como
outros cursos na area.

Ao analisarmos os dados relativos aos
vinculos empregaticios verificamos a presenca
de contratacdo temporaria (duas auxiliares de
enfermagem) e substitutiva (do médico) assim
como contratacdo via cooperativa (uma auxiliar
de limpeza) e terceirizacdo (do porteiro e do
vigia). Pesquisa sobre a forca de trabalho em
servico substitutivo também aponta diversas
formas de contratacdo em todas as categorias
profissionais, havendo flexibilizacdo das
relacdes trabalhistas, consideradas como formas
irregulares de insercdo no servico puablicot®.
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Frente a este fato, concordamos com
analise dos autores®® quando assinalam que
tais formas de contratacdo precarizam o
trabalho sendo fonte de exclusdo progressiva
dos trabalhadores que n&do se ajustam as
imposicbes desta nova ordem. Ainda em
concordancia com estes autores salientamos
que a flexibilizacdo das formas de trabalho gera
salarios mais baixos sendo um fenbémeno
resultante do mundo globalizado que vem
afetando, também, o setor de servicos, como o
da satde®.

A nova organizacado do trabalho em equipe
no CAPS as atividades e a divisdo do
trabalho e de responsabilidades entre os
trabalhadores.

A observacdo de campo proporcionou
constatar a complexidade do trabalho no CAPS.
Trata-se de um CAPS Il, portanto, com horario
de funcionamento das 8 as 18 horas, de
segunda a sexta-feira. O servico oferece

a
atendimento aos usuarios com quadro severo
de sofrimento psiquico em regime de
tratamento intensivo (o usuario passa o dia
todo), semi-intensivo (ele permanece um
periodo do dia) e n&o-intensivo (ele vai ao
servico para os atendimentos agendados).

Ao observar o funcionamento do servigco
foi possivel identificar que o trabalho ali
realizado compreende varias atividades
oferecidas aos usuarios e familias as quais
podemos identificA-las como terapéuticas e de
suporte ao trabalho (embora reconhecemos que
tal diferenciacdo ndo seja dicotdbmica),
educativas e de inclusdo social pelo
trabalho.Tais atividades s&o apresentadas a
seguir com seus respectivos responsaveis,
demonstrando na préatica deste servico como se
d4 a organizacdo em campo e nucleo de

competéncias: recepcgao (auxiliares
administrativas), acolhimento/triagem
(trabalhadores de nivel superior),

acompanhamento terapéutico individual (técnico
de referéncia), atendimentos psicoterapicos
individuais e grupais (psicologos e terapeuta
ocupacional), atendimento de orientacdo
individual (assistente  social) e grupal
(enfermeira e auxiliar de enfermagem), grupo
de familia (assistente social), varias oficinas

terapéuticas (trabalhadores de nivel superior,
auxiliares de enfermagem e o vigia que oferece
uma oficina de musica), projeto de geracao de
trabalho e renda na perspectiva da Economia
Solidaria (terapeuta ocupacional/Coordenadora
do CAPS, uma psicologa, auxiliares de
enfermagem), assembléia de usuarios
(coordenada pela coordenadora do CAPS, mas
com participagdo da maioria dos trabalhadores),
atividades esportivas, festas e passeios
(coordenadas pelas auxiliares de enfermagem
com participagdo da maioria dos trabalhadores),
reunido de equipe (todos participam, exceto o

atual médico), ambiéncia (todos realizam,
exceto o atual médico), visita domiciliaria
(técnicos de referéncia), consulta médica
(médico), atividades de cuidado - banho,

alimentacdo e administracdo da medicacao
(trabalhadores da enfermagem). As atividades
educacionais se ddo através do MOVA
(Movimento da Alfabetizacdo de Adultos) e EJA
(Ensino de Jovens e Adultos), sendo as duas
professoras  pertencentes a equipe as
responsaveis. Cabe salientar que as atividades
de educacdo e de incluséo social pelo trabalho
(projeto de geracdo de trabalho e renda na
perspectiva da Economia Solidaria) sao
realizadas em parceria com a Secretéaria
Municipal de Educacdo e com a Universidade

Federal de Sao Carlos (Departamento de
Enfermagem e [INCOOP - Incubadora de
Cooperativas Populares), respectivamente.
Diante dessas parcerias ressaltamos a
concretizagcdo, na pratica deste servico, da
diretriz da intersetorialidade presente no
paradigma do modelo de atenc¢éo psicossocial.
Destaca-se, em relacao a

divisdo/organizacdo do trabalho neste CAPS, a
presenca do profissional técnico de referéncia o
que atende a recomendacdo do trabalho
interdisciplinar com definicAdo precisa de
responsabilidade. Neste servico o técnico de
referéncia é o] responsavel pelo
acompanhamento terapéutico individual sendo,
portanto, o profissional que formula o projeto
terapéutico individual (PTI) juntamente com o
usuario, identificando com ele as atividades e a
frequéncia de sua participacdo o que sao
definidos conforme sua necessidade e interesse.
Os trabalhadores que assumem o papel de
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referéncia sdo:a enfermeira, uma terapeuta
ocupacional (a outra esta na coordenacdo do
servico), os psicélogos, assistente social e as
trés auxiliares de enfermagem.

Observamos que esses téchicos procuram
acompanhar seus usuéarios de referéncia,
realizando atendimento individual portanto, a
escuta do usuario, o vinculo, a coleta da historia
de vida e a constante busca em encontrar
solucbes e dar encaminhamento para os
problemas apresentados pelos usuarios no seu
processo de reabilitacdo psicossocial. Também
se relacionam e observam suas referéncias
durante sua permanéncia no servico, quando
também se interagem com todos 0s usuarios o
que é denominado de ambiéncia. Faz parte do
trabalho da referéncia o cuidado a familia, o
monitoramento do PTI avaliando se as metas
tracadas estdo sendo alcancadas. Também é a
referéncia quem realiza as visitas domiciliarias
aproximando o servico do contexto de vida do
usuario, acompanha a sua frequéncia,
adaptacdo no CAPS e a medicacdo sendo o elo
entre o usuario e a equipe. Verificamos ainda
que cada técnico tem em torno de 25
referéncias e que, por vezes, os trabalhadores
trocam entre si as referéncias conforme o grau
de afinidade/vinculo e/ou
facilidades/dificuldades ao com
determinado usuério.

Um outro momento/atividade/espaco do
trabalho neste CAPS, também importante em
ser ressaltado tendo em vista atender as novas
diretrizes do trabalho em equipe nos
equipamentos de saude mental se refere as
reunides de equipe. Neste servico ela se
constitui no momento em que toda a equipe se
reine para refletir sobre o trabalho, discutir
davidas, trocar idéias a respeito dos casos,
trocar saberes e experiéncias de cada
trabalhador envolvido. E também um espaco
para discutir a organizacdo do trabalho, a
divisdo das tarefas entre os trabalhadores para
sua melhor organizacdo. Os trabalhadores
presentes na reunido participam da discussado

lidar

dos casos de cada usuario e do
encaminhamento a ser dado a cada um deles
em cada situacdo de forma a tomar

conhecimento das condutas a serem seguidas.

Ela acontece uma vez por semana e todos
os trabalhadores participam com excecdo do
atual médico, do vigia e das auxiliares
administrativas. Quanto aos ultimos, eles néo
participam pois ndo podem deixar de exercer
suas funcBes na hora da reunido, uma vez que
0 vigia é responséavel pela seguranca do servico
e, as auxiliares que, embora sejam duas, uma
delas apenas trabalha no periodo da tarde.
Entretanto, este limite nao significa que, em
outros momentos/espacgos, eles ndo se
apropriem das discussfes e decisfes tomadas
na reunido. Em relacdo a participacdo do
meédico, como identificado na caracterizacdo dos
trabalhadores este apresenta contrato
temporario como substituto, com menor carga
horaria de trabalho que a do médico efetivo, ou
seja, insuficiente para a realizacdo das
atividades que sdo preconizadas para esse novo
modelo de cuidado.

Frente a esta realidade consideramos que
a divisdo do trabalho neste CAPS vem ao
encontro da proposta de trabalho
interdisciplinar no campo da salude mental uma
vez que o0s trabalhadores desenvolvem
atividades consideradas como sendo do CAMPO
e do NUCLEO de competéncia de suas
profissbes com definicdo precisa de
responsabilidade®. Tal consideracdo se justifica
tendo em vista que o Unico profissional que nao
realiza as atividades de Campo encontra-se em
situacdo peculiar, ou seja, de contratacdo
temporaria de trabalho. Por outro lado, néo
podemos deixar de reafirmar a questdo da
precarizacdo do trabalho na sadde também
presente neste servigo.

A vivéncia dos trabalhadores no trabalho
em equipe no CAPS

Através da analise das entrevistas com os
trabalhadores apreendemos trés Grandes
Categorias que expressam a Vvivéncia dos
trabalhadores no trabalho em equipe no CAPS e
buscam relatar como os trabalhadores
consideram essa experiéncia. S&o elas:
“Considerando a experiéncia de trabalho em
equipe como um processo, identificando pontos
positivos, conflitos e dificuldades”,
“Reconhecendo as diferencas do trabalho no
CAPS em relacdo aos trabalhos anteriores” e
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“Vivenciando dificuldades no inicio, adaptando-
se e aprendendo a gostar”.

CONSIDERANDO A EXPERIENCIA DE
TRABALHO EM EQUIPE COMO UM
PROCESSO, IDENTIFICANDO PONTOS

POSITIVOS, CONFLITOS E DIFICULDADES
Os trabalhadores relatam que a
experiéncia de trabalho em equipe é um

processo, em que se encontram pontos
positivos, mas também referem existir
dificuldades, que fazem parte deste novo

contexto de trabalho.

Reconhecendo o trabalho
processo de construcao

Os trabalhadores relatam que o trabalho
em equipe no servico vem se construindo desde
0 inicio de sua implantacgdo, passando por varios
momentos sendo, portanto, um processo.
Consideram o momento atual como algo muito
especial.
... foi um processo mesmo de construcdo das
pessoas poderem estar se colocando, se
questionando sem sentir e levar pro lado
pessoal. Hoje a gente ja ta num nivel bastante
evoluido [...] teve momentos muito dificeis
nessa construcéo...” (E13)

como um

Identificando pontos positivos

Para a maioria dos entrevistados a
experiéncia tem sido muito boa porque existem
varios elementos positivos das relacdes
humanas e da organizacédo do trabalho.

Presenca de elementos positivos das relacGes
interpessoais
Os trabalhadores afirmam existir entre
eles colaboracéo, divisdo precisa de
responsabilidade, busca de entendimento diante
das diferentes visbes, respeito pelo outro,
amizade, capacidade de ouvir o outro,
companheirismo, unido e tomada de decisédo
conjunta.
. € um companheirismo. Todo mundo trabalha
junto... (E2)
. a gente trabalha num grupo de amigos [...]
séo tudo bons companheiros pra trabalhar. (E9)

. no CAPS os profissionais, eles tém um certo
respeito por cada um, ou pelo outro dentro,
ouve... (E5)

... quando vocé trabalha com uma equipe, vocé,
as vezes, pensa de uma maneira, vai agir de
uma maneira, um outro profissional vem, vocé

discute, chega em vocé e abre outros
caminhos... (E5)
O trabalho em equipe em salde

apresenta-se como “uma rede de relagdes entre
pessoas, relacbes de poderes, saberes, afetos, e
desejos”. Trabalhar em equipe implica em se
relacionar, no sentido de desenvolver uma
tarefa em conjunto, tendo esta que ser maior
do que a soma das parcelas de trabalho de cada
um da equipe®?”.

Possibilitando o aprendizado

A maioria dos entrevistados considera a
experiéncia em equipe como uma experiéncia
nova e muito boa, em que tem aprendido
bastante devido a troca de experiéncia e
conhecimento que cada profissional traz para
compartilhar. O aprendizado também acontece
pelo contato com estagiarios (o servico é local
de ensino de varios cursos da area da saude)
que levam a necessidade de atualizagdo
constante e preocupacdo com a formacdo dos
novos profissionais para o novo modelo.
Tem sido o6tima (a experiéncia), da pra
aprender muita coisa. Como dizem aprendendo
e vivendo. Entdo, estou aprendendo bastante.

(E8)

Um estudo®® com trabalhadores de um
servico substitutivo também aponta que a
vivéncia cotidiana do trabalho no CAPS é

é
responsavel pela aquisicdo e acréscimos no
saber.

Reconhecendo a importancia de se trabalhar no
novo modelo, na nova organizacdo do trabalho
em equipe e da consideracdo de todos os
trabalhadores como membros da equipe

Os trabalhadores reconhecem que, a nova
proposta de organizacdo do trabalho em equipe
no CAPS e a consideracdo de que todos os
elementos do  CAPS, independente  de
cargo/funcédo ou formacéo, possibilita que todos
se sintam membros da equipe, sendo, portanto,
respeitados, reconhecidos, valorizados e
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participantes do de
psicossocial.

aqui vocé percebe que todo mundo, todo
mundo mesmo, desde a faxineira, porteiro,
vigilante até o médico psiquiatra e a diretora do
CAPS, todo mundo trabalha junto, € um time
mesmo. Nao tem distingdo, ndo tem
preconceito, ndo tem diferenca, todo mundo é a

equipe... (E2)

processo reabilitacdo

Tendo prazer/satisfacdo no trabalho devido a
possibilidade de manter maior vinculo com os
usuérios, ver a sua melhora e supervisionar
estagiarios
Os trabalhadores demonstraram

gratificacdo em trabalhar no CAPS, nao somente
pela nova organizacdo de trabalho e por
trabalhar em um novo modelo, mas pela
possibilidade de manter um vinculo muito
préximo com os usuarios e em poder ver a sua
melhora, portanto, o resultado do seu trabalho.
A oportunidade de ter estagiarios no CAPS, e
poder supervisiona-los mostrou ser, também,
uma fonte de gratificacdo no trabalho para uma
trabalhadora.

€ muito bom (estar mais préximos dos
usuarios), tém alguns que tem um vinculo que é
grande, que é bom que acabaram confiando em
mim, me contam problemas... (E2)
... é gratificante, assim, vocé vé que o paciente
esta bem. E eles se apegam muito com a
gente. (E1)
Uma coisa que eu faco que é bastante
gratificante é que eu sou supervisora de aluno...
(E13)

Reconhecendo, também, que ha conflitos,
dificuldades e necessidade de melhores
condicdes de trabalho

Embora 0s trabalhadores tenham
demonstrado satisfacdo com o trabalho em
equipe, sua nova organizagdo e o novo modelo
de cuidado, trazendo o0s pontos positivos,
também referem algumas dificuldades.

Implementar o novo modelo de cuidado

Construir o novo modelo de cuidado, fazer
os profissionais entenderem esse novo olhar, a
mudanca de modelo tem sido uma dificuldade
para uma das entrevistadas.

Olha, uma dificuldade que eu sinto [...] é a
propria implementacdo dessa nova concepgao
[...] Foi uma desconstrucdo. Desconstruir um
modelo é muito mais dificil do que vocé
construir um modelo com quem entrava novo...
(E13)

Despertar nas pessoas a necessidade de
conhecer outros mundos nédo é algo féacil, e
mudar os padrBes da relacdo profissionais da
saude/clientela € o ponto chave de qualquer
projeto que pretende mudar o modo de
atencdo, mas que se torna dificil devido a
alienacdo dos trabalhadores de saude e com a
ineficacia da clinica e da saude publica®.

Relacdes de trabalho e falta de unido

Alguns dos entrevistados véem problemas
de relacionamento na equipe e a falta de uniéo
entre os trabalhadores para a realizacdo das
atividades como também estando presentes na
equipe.

... (precisa de) um pouco mais de uniao, todo
mundo trabalhar igual... (E7)

O trabalho em equipe tem sido
considerado como uma rede de relacdes que
requer permanente atencao e analise por parte
dos proprios trabalhadores, porque € um
trabalho que vai se constituindo no dia-a-dia,
sendo passivel de dificuldades, paralisacdes™”.

Lidar com 0s usuarios

O lidar com os usuarios traz algumas
dificuldades para alguns trabalhadores. Estas
passam tanto pelo saber o que falar, como com
o0 despertar o interesse/atencdo deles, o lidar
com os comportamentos e instabilidade, o como
agir no momento da crise e com o0 porte de
arma de usuarios, o que requer muito cuidado e
“jogo de cintura”.

Ah, eu acho que a dificuldade € de lidar
com eles mesmos (os usuarios) [...] a gente
tem que saber o que falar, porque, de repente,
pode acarretar alguma coisa... (E1)

Diferentes vis6es e/ou pontos de vista

Outra dificuldade apresentada pelos
entrevistados refere-se as diferencas entre os
mesmos, as quais incluem experiéncias,
abordagens e/ou pontos de vista contrastantes
entre os trabalhadores e, quando ndao ha um
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acordo comum mediante tais diferencas. Sendo
esta uma questdo que necessita maior avanco
no CAPS, embora uma trabalhadora reconhece
o conflito como algo inerente ao trabalho em
equipe.

a diferenca entre as pessoas, diferenca de
abordagem, diferenca de linha de trabalho...
(E6)

tem algumas divergéncias de pensamento,
de postura que é muito saudavel. Eu acho
assim, nao existe equipe sem conflito, que
sendo ela ndo é uma equipe, € uma mentira.
Por que? Para que se constitua uma equipe as
pessoas tem que colocar o que elas pensam
[-..] todo mundo tem um olhar diferenciado e a
somatoéria disso, é que faz com que a gente
construa um  trabalho, mais  saudavel,
verdadeiro pro usuario. (E13)

Impossibilidade de participar do trabalho em
equipe — permanecendo em sua funcéo

Um dos entrevistados relatou ainda, sua

pouca ou nenhuma participacdo nas varias
atividades que caracteriza o trabalho no CAPS,
realizando somente atividades do nucleo de
competéncia de sua profissdo. Isso ocorre
devido a alta demanda de atendimento de
pacientes que deveriam ser atendidos em
outras unidades da rede de saude mental e do
vinculo empregaticio, com carga horaria
reduzida (20 horas semanais). Porém, esse
mesmo profissional, reconhece a fungdo e a
importancia de sua categoria profissional na
equipe, assim como a importancia de uma
equipe integrada e, mesmo dentro dessas
condicdes, ndo deixa de expressar seu desejo
de ter maior participagdo na equipe.
Ah, ndo tenho trabalhado em equipe [...] Até
hoje, em 3 meses, participei de metade de uma
reunido de equipe [...] me sinto trabalhando
num posto de saude ... (E15)

Frente a esta realidade ndo podemos
deixar de reafirmar a falta de condi¢cdes de
trabalho neste servigco que é também apontada
por outros trabalhadores.

Falta de condi¢cBes de trabalho

Além da ja apresentada, outros
trabalhadores também referem as varias
questdes relativas as condi¢cdes de trabalhos

que acabam por interferir no desenvolvimento
de suas atividades. Estas se referem a: falta de
conhecimento na &rea, rotatividade de
profissionais e afastamentos, desordem dos
prontuarios, espaco fisico inadequado do
servico, falta de recursos humanos para atender
a demanda, falta de recursos materiais e
jornada extensa de trabalho. Diante destas
limitacdes os profissionais reivindicam melhores
condicbes de trabalho e identificam
necessidades de mudancas tanto na politica de
salde quanto em suas a¢des em direcdo a uma
ndo acomodacdo e a maior articulacdo com a
rede.

. é falta de material, a gente ter um espacgo
maior, a gente tem, assim, uma proposta de
mudanca de espaco ... (E13)

. a rotatividade de profissionais, entdo, nés ja
tivemos 3 ou 4 que eu me lembro na
enfermagem, ndés temos outros grandes
problemas que sdo os afastamentos, as pessoas
adoecem bastante... (E14)

esta faltando um pouco de apoio [...]
Autoridades, porque o CAPS estd um pouco
largado... (E11)

. a equipe do CAPS deveria ser ampliada, pra

poder atender a demanda. E uma demanda
muito grande, onde vocé, as vezes, ndo tem
recursos, tanto, humanos, as vezes, material. O
tempo acaba sendo pra um trabalho como esse,
8 horas por dia, € muito pra uma pessoa so6
trabalhar, que é desgastante, € um trabalho
diferenciado, ao mesmo tempo pra demanda é
muito pouco... (E5)
... tem uma limitacéo institucional, a gente néao
tem conducgdo... mas eu acho isso também, a
gente se acomodou um pouco... Ah, ndo tem
carro, mas também... Entdo, esse ano a gente
tem como meta isso, romper isso, ou, de uma
forma ou de outra, a gente vai estar cada vez
mais nos aprofundando nessa relacdo com a
rede... (E13)

A falta de condicdes de trabalho nos
servicos substitutivos tem sido apontada em
alguns estudos®'® que abordam o tema
demonstrando a necessidade de maiores
investimentos na area por meio de implantagcao
e/ou implementacdo mais intensas de politicas
publicas voltadas para a gestdo de recursos
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humanos na éarea da salde mental, visando
melhora nesse quadro. Tais autores acreditam
que as mudancas ha gestdao de recursos
humanos no SUS possam ser concretizadas ao
se tomar como pressuposto e operacionalizar as
propostas da Politica de Desprecarizacdo do
Trabalho em Saude'®. Entretanto, ndo podemos
deixar de assinalar a necessidade deste CAPS,
que parece premente, de uma maior articulacao
com a rede de saude e, em particular, com a da
saude mental.

RECONHECENDO AS DIFERENGCAS DO
TRABALHO NO CAPS EM RELACAO AOS
TRABALHOS ANTERIORES

Todos os profissionais entrevistados
tiveram experiéncias de trabalho anteriores ao
CAPS, o que os levam a refletir sobre no que
tais experiéncias se aproximam ou se
distanciam da atual. Ao refletirem sobre a
questdo, a grande maioria afirma que as
experiéncias anteriores se diferenciam em
muito do trabalho realizado no CAPS porém,
para alguns, a diferenca é quase inexistente.

Sendo diferente

A maioria que aponta ser a experiéncia de
trabalho no CAPS diferente das anteriores
identificando como diferenca a natureza das
atividades realizadas, a prépria organizacao do
trabalho, a nova proposta de trabalho do CAPS
e, finalmente, o publico alvo atendido.

A natureza das atividades - diferenciando das
experiéncias hospitalares, ndo sendo um
trabalho somente técnico

Alguns dos entrevistados referem ter tido
experiéncias de trabalho hospitalar, o qual,
conforme descrevem, diferencia muito do
trabalho no CAPS, uma vez que as atividades
realizadas no hospital se referiam mais a
procedimentos técnicos, sendo que, no CAPS,
as atividades concernem mais as relac¢des tanto
com paciente como com a familia e equipe.

. 0 que eu fazia era assim mais mecanizado
[...] eu n&o tinha nem tempo pra me
comunicar, nem com 0s pacientes, nem com 0s
nossos amigos de trabalho e, muito menos, com
a enfermeira ... (E1)

. vocé tem que ter mais o cuidado e mexer
com o psicologico deles [...] agora ndo é so6
aplicar uma injecdo. Vocé tem que lidar com
outras coisas também, comportamento, tudo.
(E3)

Diante disso, alguns trabalhadores sentem
falta de procedimentos técnicos que realizavam
em trabalhos anteriores:

. é diferente trabalhar aqui e na Santa Casa.
Eu sinto falta [...] falta dos cuidados do
paciente, de pegar veia, eu sinto falta de pegar
veia, aqui ndo tem isso. Eu sinto muita falta
disso. (E7)

Tais resultados vém ao encontro da
analise do trabalho das auxiliares de
enfermagem em um NAPS do municipio de
Santos (SP) uma vez que, também naquele
servico, o trabalho das auxiliares transcendia as
funcbes, especificidades de auxiliares de
enfermagem, indo além das acbes técnicas,
como banho, curativo, medicagdo, as quais
estas trabalhadoras sempre estiveram
acostumadas e que nem todas se identificavam
com as novas atividades(” .

A organizacdo do trabalho tendo maior
autonomia

Os trabalhadores relatam que no CAPS
possuem maior autonomia no trabalho, pois ele
é realizado sem pressdo por parte da chefia,
deixando os trabalhadores livres, para o
desenvolvimento de suas atividades.

. a diferenca é que as pessoas que trabalham
aqui, elas se sentem melhor, porque elas
trabalham da maneira que elas querem
trabalhar mesmo, elas ndo tém barreira pra
tentar fazer alguma coisa, e vocé fica livre pra
fazer o melhor que vocé pode fazer, do jeito
que vocé sabe fazer ... (E2)

Autonomia pressupde liberdade mas, para
que o trabalho auténomo seja eficaz pressupde-
se também capacidade de responsabilizar-se
pelos problemas dos outros®, o segredo, entéo,
para garantir a qualidade em saldde estaria na
combinacéo adequada de autonomia
profissional com certo grau de definicdo de
responsabilidades para os trabalhadores, por
meio de modos de gerenciar que permita a
iniciativa dos trabalhadores sem deixar as
instituicbes totalmente livres sob as diversas
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corporacbes profissionais®, o que vem ao
encontro da proposta deste servico tendo em
vista a organizacdo do trabalho apresentada.

Possibilitando uma relacdo mais proxima com 0s
USUArios

Diferentemente dos outros trabalhos, ha,
no CAPS, a possibilidade de maior envolvimento
com o0s usuarios, conhece-se cada um, sabe-se
da histéria de cada um, conversa-se com cada
um, isto é, hd uma relacdo mais préxima,
diferente dos servicos anteriores.
Entdo, l& (um local de trabalho), a gente néo
tinha contato nenhum com o paciente. Entéo,
eles chegavam e ia pro pré-atendimento, ai ia
pro médico e a gente nao ficava sabendo nada,
0 que eles tinham, se era doente mental, se
néo era. (E10)

Trabalhando com um objetivo concreto:
reabilitac8o psicossocial

Trabalhar com o processo de reabilitacao
social, em outras palavras, buscar a incluséo
social da pessoa em sofrimento psiquico € mais
uma das diferencas presentes nesse novo
trabalho que difere dos anteriores.

é um trabalho diferente, porque €é um
trabalho de reintegra-los a sociedade [...] € um
trabalho mesmo de resgate, de integracao
também entre eles, de socializagcdo. (E17)

a

N&o identificando diferencas

Embora o trabalho no CAPS tenha sido
muito diferente para a maioria dos profissionais,
para alguns, € bem préoximo de experiéncias
anteriores, uma Vvez que tiveram outros
trabalhos em equipe em salde mental,
diferenciando, as vezes, em pequeno pontos.
Eu nao sei se por que desde que eu me formei
em todos os lugares de atuacdo, isso sempre foi
algo que existia também [...] eu ndo vejo muita
diferenca, porque eu acho que esse olhar da
reabilitacdo psicossocial ja existia. (E14)

Entretanto, um dos entrevistados, devido
a nao possibilidade de participar dos varios
momentos do trabalho no CAPS, identifica-o
ndao como o novo modelo de organizacdo do
trabalho, mas como apresentando a mesma
proposta do antigo modelo assistencial em
saude e afirma:

Ah, é o mesmo tipo de atendimento do Posto de
Saude ... (E15)

VIVENCIANDO DIFICULDADES NO INICIO,
ADAPTANDO-SE E APRENDENDO A GOSTAR

Para alguns dos entrevistados o comeco
do trabalho no CAPS foi considerado dificil, pela
dificuldade em realizar atividades que n&do eram
da competéncia de sua profissdo uma vez que
ndo tinham formacdo e experiéncia em saude
mental e pelo pré-conceito existente em relagao
a doenca mental, o que levou uma trabalhadora
a se adequar ao novo modelo e outra a
aprender a gostar. Porém, atualmente, a
maioria afirma gostar de realizar todas as
atividades, de trabalhar no CAPS e na saude
mental.

realizar oficina
tendo que se

Tendo dificuldade em
terapéutica no inicio
adaptar e aprender a gostar

Alguns entrevistados consideraram

estranho e dificil ao mesmo tempo o fato de
terem que realizar uma atividade especifica, a
oficina terapéutica. Afirmam que ndo entendiam
o0 porqué lhes cabia essa atividade tendo em
vista sua formacao, e pela falta de experiéncia e
de conhecimento na area, o que implicou na
necessidade de se adequar e de aprender a
gostar.
... ho comeco era dificil, fazer oficina. Eu falava:
“Eu acho que n&o é obrigacdo nossa” [...] a
gente foi entendendo [...] quem trabalha aqui
tem que se adaptar a portaria... (E1)

. No comecgo eu hdo entendia muito bem o que
significava, fui aprendendo, fui conversando
com a equipe, fui questionando, fui buscando
informacdes tedricas e, hoje, € um local que me
agrada bastante em trabalhar ... (E5)

Deve-se considerar que propor uma nova
organizacdo de trabalho faz surgir resisténcia
por parte dos trabalhadores e que tal resisténcia
pode ser considerada normal, uma vez que ha

necessidade de um certo abandono da
identidade profissional®.
Enfrentando o pré-conceito

Alguns trabalhadores desconheciam o

servico associando-o a um local para loucos, um
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manicémio, remetendo a da
periculosidade da loucura.

... Eu pensei que assim, como seria vocé entrar
dentro de um hospital psiquiatrico, os pacientes
agrediam a gente [...] mas ai, eu cheguei aqui,

e vi que é completamente diferente... (E10)

questao

Sentindo-se confuso, no inicio

Alguns dos entrevistados ainda afirmam,
como era de se esperar, tendo em vista a
auséncia de experiéncia na area e de
capacitacao que, no inicio, ndo entendiam o que
era o CAPS o que os deixou confusos, sem
saber como lidar ou agir no servico.
Me senti confusa, ndo sabia o que fazer, sabe?
Mas ai no dia-a-dia vai acostumando. (E3)

Pesquisas’®?® sobre o ensino de
enfermagem tem apontado a falta formacéao
suficiente para a maioria dos trabalhadores dos
servicos alternativos de saude mental, tendo
em vista que o ensino ocorre de maneira
fragmentada e tedrica, sem refletir para o
campo pratico, principalmente, para campos
alternativos como o CAPS. Segundo estas
autoras estes ainda n&o sao vistos pelas escolas
como campo de ensino-aprendizagem ficando o
ensino ainda centrado no hospital psiquiatrico.
Entretanto devemos salientar que ha
necessidade de uma capacitacdo permanente
para os varios elementos da equipe de saulde
mental.

CONSIDERACOES FINAIS

Ao analisarmos a vivéncia dos
trabalhadores do CAPS diante da nova
organizacdo do trabalho em equipe em saude
mental encontramos, primeiramente, que ele
apresenta-se como um processo de construcdo
assentado sobre as relagcdes interpessoais.
Neste contexto, os conflitos nas relagdes de
trabalho também se encontram presentes
porém, devem ser vistos ndo como algo
negativo mas de forma a impulsionar a criacdo
de estratégias de superacao a fim de possibilitar
o0 crescimento dos envolvidos e do trabalho em

equipe.

Os trabalhadores entrevistados referem
varios pontos positivos relativos a nova
organizacao do trabalho. Dentre eles

ressaltamos a possibilidade de criacdo de

vinculo com o usuério o que gera satisfacdo no
trabalho, a presenca de maior autonomia e a
possibilidade de aprendizado e crescimento
demonstrando a importdncia da nova
organizacdo do trabalho em saude mental tanto
para os trabalhadores como para a atencdo em
salde mental.

Entretanto, o0s entrevistados também
referem varias dificuldades as quais muitas
foram superadas com o dia-a-dia de trabalho,
com o contato com o0s usuarios e com O
continuo aprendizado. Porém, dentre as
dificuldades a analise do trabalho neste servico
revelou a falta de condi¢cbes de trabalho como
um sério problema a ser enfrentado. Tal
questdo vem sendo apontada como necessidade
de mudancas na gestdo de recursos humanos
no SUS o que pode ser alcancado mediante a
Politica de Desprecarizagcdo do Trabalho em
Saude. Sendo assim, €é premente a
implementacdo urgente das propostas de tal

politica em busca da concretizacdo das
mudancas.
Finalizando, atingido o objetivo da

pesquisa, esperamos que ela possa contribuir
no processo de construcdo do trabalho em
equipe neste servico e de outros CAPS
contribuindo, assim, na construcdo dessa nova
forma de cuidar em salde mental.
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