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ACOLHIMENTO EM SAUDE MENTAL: RELATO DE EXPERIENCIA®

Amanda Schwarz Almeida?

Resumo: O acolhimento em salide mental tem como caracteristica abrigar; ndo é um lugar e, sim,
uma postura ética, que atua nas potencialidades dos sujeitos e da rede assistencial, com foco em
saude. O acolhimento é uma estratégia desenvolvida pela PNH (Politica Nacional de Humanizacdo),
para nortear toda a pratica de atengao em saude. O foco central do acolhimento deve estar na
escuta, na percepcdo das necessidades dos usudrios de forma legitima e livre de julgamentos, de
modo a buscar a resolutividade dos problemas apresentados. Dessa forma, o presente trabalho
tem como objetivo analisar os efeitos clinicos de um acolhimento que fora realizado no servigo
escola da Pontificia Universidade Catdlica do Rio Grande do Sul (PUCRS), além de diferenciar a
pratica de acolhimento do processo de triagem. Trata-se de um relato de experiéncia, utilizando-
se de um caso clinico como demonstrativo, a partir do embasamento tedrico da abordagem do
acolhimento. Foram realizados trés encontros que se dividiram em escuta da demanda, construcgdo
de encaminhamento e encerramento. Avaliou-se que durante o processo foi possivel trabalhar
com as demandas que surgiram e produzir um encerramento. A paciente relatou sentir-se bem
durante o processo, o que resultou em movimentos significativos. Os resultados alcangados
comprovam a possibilidade de atendimentos resolutivos, que quebram com a ldgica biomédica
que visa apenas elencar sintomas. Conclui-se, assim, aimportancia de um espago de escuta seguro,
da criagdo de vinculo e da constru¢do do encaminhamento considerando a singularidade de cada
caso, para um atendimento resolutivo em saide mental
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MENTAL HEALTH CARE: EXPERIENCE REPORT

Abstract: Reception in mental health has the characteristic of providing shelter; it is not a place but rather
an ethical stance, which acts on the potential of subjects and the care network, with a focus on health.
Embracement is a strategy developed by the PNH (National Humanization Policy), to guide all health care
practices. The central focus of reception must be on listening, on perceiving users' needs in a legitimate
and non-judgmental way, in order to seek resolution of the problems presented. Therefore, the present
work aims to analyze the clinical effects of a reception that was carried out at the school service of the
Pontifical Catholic University of Rio Grande do Sul (PUCRS), in addition to differentiating the reception
practice from the screening process. This is an experience report, using a clinical case as demonstration,
based on the theoretical basis of the reception approach. Three meetings were held, divided into listening
to the demand, creating a referral and closing. It was assessed that during the process it was possible to
work with the demands that arose and produce closure. The patient reported feeling good during the
process, which resulted in significant movements. The results achieved prove the possibility of resolving
care, which breaks with the biomedical logic that aims only to list symptoms. This concludes the
importance of a safe listening space, creating a bond and building a referral considering the uniqueness of
each case, for resolute mental health care.
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INTRODUCAO

O presente trabalho consiste num relato de experiéncia que objetiva analisar os efeitos clinicos e
os desafios de um acolhimento realizado por uma das estagidrias de Psicologia que comp&dem o Grupo de
Trabalho de Acolhimento no Servico de Atendimento e Pesquisa em Psicologia (SAPP) da Pontificia
Universidade Catdlica do Rio Grande do Sul (PUCRS). Também se propdem a diferenciar a metodologia do
acolhimento de um processo de triagem.

Com a reestruturagdo do SAPP, servigo escola da Pontificia Universidade Catélica do Rio Grande do
Sul (PUCRS), em janeiro de 2023 foi implementado um projeto piloto na chamada Porta de Entrada do
servico. Ao invés de serem feitas triagens, atualmente realiza-se acolhimento com os pacientes que
chegam para atendimento. A partir da nova diretriz curricular o que se busca é a producdo da
responsabilizagdo clinica e sanitdria, além de uma intervencao resolutiva. Ao promover o acolhimento
estabelecem-se vinculos e, posteriormente, se alcanca essa responsabilizacdo e aprimoramento técnico
das solugbes que realmente influenciam os processos sociais relacionados a saude e a doenga.

O acolhimento é uma estratégia que visa melhorar as interagdes entre profissionais de saude e
pacientes, promovendo uma abordagem mais humanizada. Isso envolve a colaboragdo entre equipes
multiprofissionais, a criacdo de lagos com os pacientes e a responsabilizacdo das equipes em relacdao aos
cuidados. O acolhimento também melhora a capacidade de ouvir e entender as necessidades dos
pacientes, proporcionando uma abordagem mais eficiente e eficaz no atendimento. (CARTILHA DA PNH -
ACOLHIMENTO NAS PRATICAS DE PRODUCAO DE SAUDE, 2010).

Pensando na colaboragao entre equipes, o Grupo de Trabalho do acolhimento no SAPP tem sido
composto por estagidrios de seis areas diferentes da psicologia, sendo trés da clinica (sistémica, cognitivo
comportamental, psicandlise) e outras trés da clinica ampliada (social e institucional, trabalho e carreira,

escolar e educacional), o que faz com que as trocas e discussdes sobre os casos sejam bastantes ricas.
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Além disso, participam das discussdes dos casos os estagidrios do estagio basico que compdem a equipe
reflexiva nos acolhimentos que sao realizados em sala de espelho. Trata-se de uma transformacdo na
organizagao do servico, expandindo os ambientes democraticos para conversas, decisdes coletivas, trocas
de ideias e escuta. A equipe de supervisores também desempenha um papel crucial ao acolher os
estagiarios e lidar com os desafios relacionados as demandas da populacdo durante este processo.
Entender a importancia do acolhimento e apreciar outros conceitos subjacentes a essa pratica, como
humanizagdo, acessibilidade, eficacia, atenc¢do integral, colaboracdo em equipe e até mesmo identificar
guem é responsavel pelo acolhimento, pode representar a integracao eficaz entre teoria e pratica. Isso
aumenta as probabilidades de éxito na assisténcia oferecida e na resposta as necessidades individuais.
(BRASIL, 2010).

O QUE E O ACOLHIMENTO E COMO ELE SE DIFERENCIA DA TRIAGEM

"Acolher é dar acolhida, aceitar, dar ouvidos, dar crédito a, agasalhar, receber, atender, admitir.”
(FERREIRA, 1975).

O processo de acolhimento é de extrema importancia, pois estabelece uma base sdlida para o
desenvolvimento do trabalho terapéutico. De acordo com a Aten¢do Primdria a Saude (APS) uma das
pressupostas do acolhimento é que o paciente sinta-se confortavel e seguro no ambiente terapéutico, isso
é fundamental para que o paciente sinta-se a vontade para expressar seus pensamentos, sentimentos e
experiéncias de maneira aberta e sem julgamentos. Além disso, o processo auxilia na identificagdo das
necessidades e demandas do paciente. O psicélogo deve realizar uma escuta ativa, buscando compreender
a realidade do paciente, seus problemas e dificuldades. Isso possibilita uma melhor compreensdo do
contexto em que o paciente estd inserido e das diferentes questdes que ele enfrenta em sua vida, ja que
aumenta a capacidade de escuta as demandas apresentadas.

A partir da Politica Nacional de Humanizagdao: “entendida como um conjunto de principios e
diretrizes que se traduzem em agdes nos diversos servigos, nas praticas de saude e nas instancias do
sistema, caracterizando uma construgdo coletiva” (Brasil, 2004), o acolhimento compreende ouvir as
gueixas e preocupacdes dos pacientes, estabelecer limites, garantir atendimento resolutivo e coordenar a
continuidade da assisténcia. Também permite que o psicélogo faca uma avaliagdo inicial do estado
emocional do paciente, identificando possiveis riscos ou sinais de sofrimentos psicolégicos mais severos.
Isso possibilita encaminhamentos e interven¢des adequadas, quando necessario. E considerada uma
postura e independe de um local fisico.

E essencial que haja uma parceria terapéutica entre o psicélogo e paciente, trabalhando em
conjunto para alcancar os objetivos desejados. O acolhimento adequado cria as bases para o
estabelecimento de um vinculo terapéutico saudavel, que contribui de forma significativa para o sucesso
do tratamento psicoldgico. O objetivo do acolhimento, segundo a Cartilha da PNH (2010), é melhorar a
entrada dos pacientes nos servigos de salde, humanizar as relagdes entre profissionais e pacientes, focar
no individuo em vez da doenga, aprimorar o trabalho em equipe e fortalecer o vinculo e a confianca entre
profissionais e pacientes. A Psicologia desempenha um papel importante, pois o simples ato de acolher,
ouvir e aceitar o paciente pode aliviar o sofrimento e criar condi¢cdes para a mudanga.

Ele se difere da triagem, pois ndo é apenas uma etapa do processo, mas uma agao continua em
todo o servico de salde. Na triagem, o profissional de saude define para qual servico encaminhar o usudrio
com base na sua queixa, sem olhar para a integralidade do sujeito. Mattos (2001) destaca que a

integralidade, considerada um valor, deve orientar a abordagem do profissional ao lidar com os pacientes,
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visando compreender suas demandas e necessidades de salde. Esse conceito leva em conta o sofrimento
e outros fatores relacionados a qualidade de vida dos individuos e da comunidade, evitando a
fragmentacado e a limitacdo do paciente apenas ao contexto bioldgico.

Para a efetivacdo do acolhimento, exige-se uma postura adequada de escuta qualificada e
conhecimento do servico local e do servico referenciado para os encaminhamentos que se fizerem
necessarios. Isto implica prestar um atendimento com resolutividade e responsabilizagdo, orientando,
guando for o caso, o paciente e a familia em relacdo a outros servicos de saude para a continuidade da
assisténcia e estabelecendo articulagbes com esses servicos para garantir a eficacia desses
encaminhamentos (BRASIL, 2004, p. 5).

CASO CLiNICO

Os trés atendimentos do caso demonstrativo foram feitos em sala de espelho, no periodo de maio
a junho de 2023. Trata-se de uma mulher de 64 anos que procurou o servico em busca de psicoterapia.
Conversando com a supervisora e equipe reflexiva, apds o primeiro atendimento, pude manifestar a minha
angustia com relagdo ao sofrimento da paciente. Apds pensar em um possivel encaminhamento para um
atendimento psiquiatrico, além da psicoterapia, nos demos conta de que a paciente ndo era residente de
Porto Alegre e que, por isso, ndo poderia dar seguimento no servico. O préximo passo, entdo, seria
construir um encaminhamento conjunto com a paciente, com o cuidado para que ela ndo se sentisse
injusticada por ndao poder permanecer - ja que esse foi um sentimento que ela trouxe durante o
atendimento e que atravessa a histéria de vida dela.

Apds pensar em possiveis locais a baixo custo ou mesmo gratuitos em fungdo da renda,
preparamos alguns encaminhamentos para levar ao segundo encontro. Logo de inicio, depois de saber
como ela havia ficado apds o primeiro encontro, introduziu-se o assunto e foi explicado o porqué da
impossibilidade de permanéncia no SAPP. A paciente demonstrou tristeza, mas compreendeu o motivo.
Disse que iria contatar os locais, pois tinha muita vontade de ficar bem. Ela relatou o quanto o primeiro
atendimento fez com que ela percebesse que precisava de um lugar de escuta e que ja se sentia um pouco
melhor. Nesse encontro, foi bastante marcante alguns dos seus relatos sobre sua dificuldade em finalizar
muitas das atividades que iniciava. Ficou combinado que ela retornaria duas semanas depois, para que
tivesse tempo de entrar em contato com os locais e para que se pudesse fazer o encerramento do
acolhimento. Apds o segundo encontro, na reunido de equipe, discutiu-se sobre os muitos recursos de
salde que a paciente apresentava e retomaram-se os objetivos do acolhimento de acordo com a demanda
da paciente, considerando a importancia do acompanhamento do encaminhamento para que ela pudesse
de fato iniciar a psicoterapia em outro local.

No ultimo encontro, a paciente atrasou 15 minutos e disse que pensou em nao ir, pois sabia que
seria o encerramento e porque ja havia conseguido agendar atendimento em outro local. Relatou que sé
compareceu porque havia se sentido muito bem durante todo o processo e se percebia melhor. Apds
conversarem sobre a sua percepcdo de melhora, a paciente questionou se ndo havia algum jeito de
continuar no servico, o que evidenciou o vinculo que havia sido construido durante o acolhimento.
Retomou-se o motivo pelo qual ndo poderia permanecer e ela compreendeu. Agradeceu pela acolhida e
garantiu que faria o necessario para ficar bem. Na ultima discussdo, avaliamos os efeitos terapéuticos do
acolhimento e a importancia da etapa de encaminhamento, que foi fundamental para este caso, mas que
também corroborou para uma ampliacdo na discussdo de outros casos. Diferentemente do primeiro
encontro, neste Ultimo questionou-se a necessidade de encaminhar a paciente para um atendimento

psiquiatrico, visto que ela apresentou significativas mudancas ao longo de um curto periodo de tempo e
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certamente se beneficiaria da psicoterapia.

CONCLUSAO

O acolhimento busca transformar a dindmica do trabalho de modo a atender todos que buscam o
servico, visando solucionar as demandas de salde dos usuarios. PropGe um redirecionamento das
atividades, tornando-as responsabilidade de toda a equipe, incentivando a integracao de conhecimentos
e praticas, ampliando assim sua capacidade de resolugdo. (BRASIL, 2004, p. 5). A partir disso, sé foi possivel
relatar o atendimento clinico demonstrativo devido a reestruturacdao do servico, pois no modelo de
triagem o processo se limitaria apenas a investigar se o caso seria apto ou ndo para psicoterapia no SAPP.
Foi a partir do acolhimento que se pode construir um vinculo com a paciente, bem como produzir efeitos
clinicos e fazer um acompanhamento do encaminhamento.

A construgdo do vinculo foi fundamental para dar segmento ao atendimento, ainda que houvesse
limitagOes institucionais. Segundo Campos (apud SCHIMITH; LIMA, 2004), o vinculo amplia a eficacia das
acGes de saude e favorece a participacao do usuario durante a prestacdo do servico. Foi a partir dele que
se conseguiu produzir um encerramento, por parte da paciente e minha, também, ja que o desejo era de
que ela pudesse permanecer no servigo. Por vezes, deparar-se com os limites institucionais causa angustia
— nesse caso foi por uma limitacdo do SAPP, mas, muitas vezes, nos deparamos com limitacdes da rede
publica onde ha uma caréncia de servicos para os quais possamos encaminhar os pacientes. Assim sendo,
a equipe tem um papel fundamental no momento de pensar os casos e 0s possiveis direcionamentos e
encaminhamentos. E a partir das discussdes com a equipe que o estagidrio recebe, escuta e oferece
respostas/orientacGes adequadas aos usuarios, com efetividade e responsabilidade. Adicionalmente,
promove uma escuta qualificada, estabelece vinculos, sustenta a continuidade do atendimento e facilita a
integragao entre os servigos.

Participar ativamente da reestruturacdao do SAPP representou um marco importante na minha
trajetdria, tanto profissional quanto pessoal. O envolvimento nesse processo, conduzido de maneira
coletiva, alinhou-se de maneira intrinseca a metodologia do acolhimento. Essa experiéncia, além de
fortalecer minha compreensdo sobre a importancia do acolhimento, também reforcou o meu

compromisso com a promoc¢ao de praticas mais humanizadas e eficientes no ambito da saude mental.
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