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RESUMO

Objetivo: apresentar as especificidades no cuidado em saude mental de adolescentes em um Centro
de Atencgdo Psicossocial infantojuvenil (CAPSI). Materiais e Métodos: pesquisa qualitativa, avaliativa
e participativa, mediante o percurso teérico-metodoldgico da Avaliagao de Quarta Geragao. Para a
coleta de dados, utilizou-se observagao participante e entrevistas com 15 profissionais da equipe do
CAPSI. A analise ocorreu concomitante a coleta pelo Método Comparativo Constante. A pesquisa foi
aprovada pelo comité de ética (CAEE 88236718.0.0000.5347, parecer 2.728.346). Resultados: as
especificidades relacionadas a ambiéncia foram a reconfiguragéo das salas de atendimento, a inclusao
de objetos e artefatos que dialogam com a adolescéncia e, a garantia da livre circulagéo e o espaco
convivéncia entre os adolescentes. No acolhimento e na construgao de vinculo, encontrou-se o trabalho
com estratégias que consideram as dindmica, os desejos e as trajetérias de vida dos adolescentes. Por
fim, nas atividades do CAPSI, reconheceu-se o0 movimento de arriscar e experimentar novos formatos,
as propostas dos adolescentes e, a prioridade do trabalho com grupos. Conclusao: as especificidades
podem ser ferramentas que possibilitam abertura e conexao entre o adolescente e o CAPSi. Reconhecé-
las, no cuidado em saude mental infantojuvenil, possibilita singularizar, customizar e priorizar agoes e
intervencdes que atendam as demandas dos adolescentes.
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ABSTRACT

Objective: to present the specificities of mental health care for adolescents in a Psychosocial Care Center
for children and adolescents (CAPSI). Material and Methods: qualitative, evaluative and participatory
research, through the theoretical-methodological approach of the Fourth Generation Evaluation. Data
collection was conducted by participant observation and interviews with 15 professionals CAPSI’s team.
Data analysis was performed concomitantly with collection by the Constant Comparative Method. The
ethics committee (CAEE 88236718.0.0000.5347, opinion 2,728,346) approved the research. Results:
the specificities related to the ambience were the attendance rooms reconfiguration; including objects
and artifacts that better dialogue with adolescence, free transit and living space among adolescents.
In embracement process and building bonds, we found work strategies with adolescents’ dynamics,
desires and paths; finally, in the CAPSI activities, we recognized the movement of taking risks and trying
new shapes, the adolescents’ own proposals and the need to prioritize work with groups. Conclusion:
the specifics identified can be tools that promote opening and connection between the adolescent and
the CAPSI. In children and adolescent mental health care, recognizing them makes possible to single
out, customize and prioritize actions and interventions that meet the adolescent’s demands.

Keywords: Adolescent; Mental health services; Mental health; Health evaluation.

INTRODUGAO

A concepcédo de adolescéncia vem se modificando conforme as transformacgdes ocorridas
na sociedade e, a identificagdo das especificidades dessa fase foi possivel mediante o processo
de diferenciacdo da infancia e da vida adulta’. A permanéncia, histérica, da adolescéncia na nao-
diferenciagcao se deve ao duplo movimento, tendo em vista que o adolescente nao é mais crianga, mas
também n&o é adulto.

Essa mudanca de perspectiva sobre a adolescéncia comeca a ocorrer, somente, no contexto da
sociedade industrial. Com o advento das leis trabalhistas, os adolescentes tiveram que ingressar no
mercado de trabalho, diferentemente das criangas, que foram percebidas como o futuro das familias
e da sociedade e, consequentemente, foram construidas estratégias para cuida-las e escolariza-las’.

Por outro lado, a busca por explicagdes tedricas e metodoldgicas, sobre o crescimento e o
desenvolvimento humano, contribuiram para o aprofundamento e a busca por definicdo da adolescéncia.
A observacao e identificagdo de dindmicas e de caracteristicas especificas presentes nessa fase,
permitiu que a adolescéncia saisse do anonimato, trazendo a compreensao de que € um fendmeno
transitério, universal e inevitavel?.

O momento de confluéncia entre a negacao da infancia e a busca de um status estavel para a
vida adulta constitui a esséncia da adolescéncia e do adolescente. Os processos de transformacao
fisioldgica, psiquica e social, vivenciados pelos individuos nessa fase, resultaram na construgcéo de
quatro modelos tedricos sobre o seu desenvolvimento: fisioldgico, sociolégico e ambiental, psicanalitico
e cognitivo/educativo’?.

Cada modelo traz contribuicdes distintas e, em alguns momentos, convergentes, na tentativa de
explicar o fendbmeno da adolescéncia. Constituem um grande campo de tendéncias e com varios autores,
demonstrando, exatamente, a complexidade que é definir e, principalmente, trabalhar com a adolescéncia.

Diante disso, considera-se importante incluir perspectivas mais amplas que as tradicionais sobre
a adolescéncia que, para além de sua definicdo com base na faixa etaria, entre 10 a 19 anos?®, possa
incluir outros processos sociais ligados a fase. Um exemplo, é incluir a perspectiva da existéncia de
adolescéncias, compostas por diversos adolescentes com suas diferentes construgdes individuais,
coletivas, sociais, culturais e em diversos contextos.
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A partir do reconhecimento das adolescéncias, é possivel interpretar as formas de ser e de
estar no mundo como adolescentes. Assim, trabalhar com as adolescéncias exige lidar com suas
caracteristicas, para além da sua diferenciagdo com a crianga, mas como um grupo heterogéneo,
com diversas personalidades, faixas etarias, processos de desenvolvimento e maturagao, contextos,
desejos e projetos de vida*.

Nesse sentido, € necessario trazer esse debate aos servigos que trabalham com adolescentes,
a exemplo os do campo da saude mental. Em geral, nesses servigos, ndo se visualiza diferengas no
cuidado ofertado a crianga e ao adolescente e, suas especificidades, na maioria das vezes, ndo sao
atendidas. Frequentemente, os adolescentes acabam sendo atendidos por especialistas da pediatria
ou da clinica de adultos e, ndo por hebiatras. Outro exemplo é a dificuldade de atrair esse publico,
que apesar de procurar atendimento, relatam nao se identificarem com os ambientes, por serem
infantilizados e coloridos demais? 5.

Nos Centros de Atencao Psicossocial infantojuvenil (CAPSI), servicos de saude mental
especifico da infancia e da adolescéncia, observa-se que a auséncia dos adolescentes ainda, se deve
a associagao ao estigma e o medo de serem rotulados como loucos e, excluidos®’. Por sua vez, os
profissionais desses servigos declaram nao estarem preparados para trabalhar com a complexidade da
adolescéncia, suas subjetividades, culturas e histérias de vida. Podendo, assim, contribuir para agdes
focadas na medicalizagao e resolugao de sinais e sintomas bioldgicos somente?.

Dessa maneira, entendendo a adolescéncia como uma fase que requer olhares ampliados e
singularizados, assim como a necessidade de profissionais e servigcos preparados para criar agdes
de saude mental, que atendam as especificidades das adolescéncias, esta pesquisa teve como
questao norteadora: quais as especificidades do cuidado em saude mental voltado aos adolescentes?
Tendo como objetivo apresentar as especificidades no cuidado em saude mental de adolescentes
acompanhados por um CAPSI.

A pesquisa se justifica pela necessidade de avancarmos no cuidado em saude mental de
adolescentes, identificando ferramentas potentes a construgao de praticas psicossociais, que se adaptam
as necessidades e as singularidades desse publico, promovendo um cuidado de qualidade e resolutivo.

MATERIAIS E METODOS

Neste artigo s&o apresentados resultados que compdem a pesquisa Avaliacdo das Praticas em
Saude Mental voltadas as Adolescéncias em um CAPSi*. Trata-se de um estudo qualitativo, avaliativo
e participativo, mediante o percurso teérico-metodoldgico da Avaliagao de Quarta Geragao e conceitos
da Atencéo Psicossocial em saude mental®'°,

A Avaliagao de Quarta Geragao se caracteriza pelo seu enfoque participativo e formativo, em que
as preocupacoes, reivindicagdes e questdes trazidas pelos participantes da pesquisa, protagonizam a
organizacgao e definicdo de quais parametros serédo avaliados®. A partir disso, o processo de construgcao
de conhecimento, nesta pesquisa, situa-se no paradigma construtivista.

O trabalho de campo foi desenvolvido de agosto a dezembro de 2018, tendo como cenario de
estudo em um CAPSI localizado na capital do Rio Grande do Sul, Brasil. Na coleta de dados foram
utilizadas as técnicas de observagao participante e entrevista, de acordo com os passos da AQG?,
adaptados por Wetzel'’: contato com o campo; organizacdo da avaliacdo; identificacdo do grupo
de interesse; desenvolvimento e ampliagdo das constru¢des conjuntas; preparacéo e execugao da
negociacao.

O contato com o campo foi caracterizado pela apresentacdo da proposta de pesquisa a equipe
do CAPSi visando seu aceite em participar. Uma vez autorizada a realizagao do estudo, deu-se inicio a
etapa de organizacdo da avaliagdo. Nessa etapa, ocorreu duas tarefas que resultam na construgao de
uma relagao de confianga do avaliador com a equipe e o conhecimento do cotidiano do servico sem ter
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iniciado a avaliagdo, denominadas como etnografia prévia e o direito de entrar no campo®.

Para isso, foi utilizada a observacao participante, que totalizando cerca de 150 horas, registradas
em diario de campo, objetivou a familiarizagcdo com o servico, as atividades e os profissionais. Nessa
etapa, ainda foi realizada a identificacédo do grupo de interesse, que correspondeu a todos os 17
profissionais que compunham a equipe do CAPSi no momento da pesquisa. Foram excluidos os
profissionais que estavam em licencga e férias, totalizando 15 profissionais participantes.

O desenvolvimento das construgbes conjuntas compreendeu a realizagdo das entrevistas com
os 15 participantes, mediante a aplicagao do Circulo-Hermenéutico Dialético. O termo hermenéutico se
refere ao carater interpretativo da entrevista, e o dialético a possibilidade de comparagao e contraposicao
dos pontos de vista divergentes entre as entrevistas, tendo como objetivo a obtencdo de um corpus
textual, ao final, elaborado por todos os participantes®.

No Circulo-Hermenéutico Dialético, a primeira entrevista foi realizada a partir da questao aberta:
“Fale sobre as praticas em saude mental voltadas aos adolescentes no CAPSI”. Posteriormente,
realizou-se sua transcricdo e sua analise, identificando as questdes, preocupacodes e reivindicagcbes
iniciais da pesquisa. Na segunda entrevista, com outro participante, foi solicitado que ele também
respondesse a questdo aberta e, ao término de sua manifestacao, foram apresentadas as questdes
que nao haviam sido abordadas, espontaneamente, por ele, mas que surgiram, a partir da analise, na
entrevista anterior, sendo-lhe solicitado que manifestasse a sua opinido sobre essas.

Isso aconteceu com todos os participantes, sucessivamente, de modo que cada entrevista foi
seguida imediatamente pela sua analise, tornando o material das entrevistas prévias disponivel para
as seguintes, na quais, além de falarem sobre as suas proprias construcdes, os participantes foram
convidados a comentar as questdes das entrevistas anteriores, sendo apresentadas em terceira pessoa,
de maneira que o entrevistado que as trouxeram nao foi identificado.

Na ampliacdo das construgbes conjuntas buscou-se o aprofundamento e a sofisticacdo das
questdes que emergiram no Circulo-Hermenéutico Dialético. Para isso, realizou-se o segundo momento
da observacao participante, a qual, nessa etapa, focou as praticas desenvolvidas no CAPSi especificas
aos adolescentes, e também tiveram 150 horas registradas em diario de campo.

Por ultimo, a preparagéo e a execugdo da negociagcédo envolveram a organizagao de todo material
empirico e sua apresentacao aos participantes. Essa apresentagao ocorreu no dia de reuniao de equipe,
viabilizando a participacao de todos. A negociagao € um mecanismo que propicia aos participantes da
pesquisa modificarem ou afirmarem a credibilidade das construgdes®.

Portanto, a negociacgéo foi realizada de forma a honrar os principios da avaliagao participativa, em
que a avaliadora foi mediadora e facilitadora, e tudo o que emergiu do grupo foi considerado resultado
da deliberacao e decisao dos participantes.

A andlise dos dados, nesta pesquisa, exigiu que fosse concomitante a coleta de dados e, portanto
utilizou-se o Método Comparativo Constante'. O método envolveu os seguintes passos: a construgéo
de unidades de informacao, que consistiu na identificacdo de temas e aspectos relevantes trazidos
nas entrevistas; e, a categorizacao, que resultou no agrupamento dessas unidades de informagdo em
grandes categorias e subcategorias.

O presente estudo foi aprovado pelos Comités de Etica em Pesquisa da instituicdo proponente
(CAEE - 88236718.0.0000.5347) e da instituicao coparticipante (CAEE — 88236718.0.3001.5530). Os
principios éticos também foram assegurados mediante a assinatura do Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido pelos participantes; a confidencialidade dos participantes foi reservada pela substituicao
dos nomes pela letra “P” de profissional, seguida pelo numero da entrevista. As notas de campo
registradas no diario de campo e utilizadas nos resultados foram identificadas pelas letras “DC”.
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RESULTADOS

Os resultados apresentados compdem a categoria denominada: o trabalho com adolescentes
no CAPSI, trouxeram especificidades no cuidado realizado no CAPSI, relacionadas a ambiéncia, ao
acolhimento, a construgcdo de vinculo e as atividades ofertadas no CAPSI. Essas especificidades
possibilitaram uma diferenciagdo entre as praticas voltadas aos adolescentes das para criangas, indo
ao encontro do sentido identitario, que os adolescentes buscam e precisam para se sentirem acolhidos
e cuidados, assim contribuem, também, para o fortalecimento do CAPSi como servigo de referéncia
para esse publico.

Em relagdo a ambiéncia, identificou-se como especificidade, no cuidado de adolescentes, um
movimento importante de reconfiguracao das salas de atendimento no CAPSi, instigado a partir dos
questionamentos: “Cadé a ‘gurizada’ que esta no CAPSIi?” (P14) e “Como fazer uma proposta mais
moderna, ligada ao adolescente que esta vivendo nesse mundo, se servico ainda € do tempo das
cavernas?” (P1), juntamente com o desafio de como atrai-los e manté-los no servigo, conforme os relatos:

Estamos numa sala que propée uma mudanga de linguagem, das proprias paredes, que estdo
coloridas e pinceladas como se fosse um minecraft, se pbée pallets com colchao, puffs, sofa, tapete,
computador, TV, espagos para convivéncia, é um primeiro passo. (P1)

Temos coisas muito misturadas, por um lado € bom, mas o adolescente tem uma identificagao que é
diferente da crianga. A ambiéncia foi nesse sentido: deixar com mais cara de adolescente, para que
eles pudessem estar aqui. (P14)

Outro aspecto foi a necessidade de inserir objetos e artefatos que remetessem a linguagem
da adolescéncia, como por exemplo o uso das tecnologias digitais, musica e lugares alternativos
ao consultério.

Trabalhar com adolescentes, num servico como esse nao pode ser muito rigido, tem que ser mais
tolerante, poder quebrar um pouco alguns paradigmas, padrées terapéuticos de atendimento. Nao é
um consultério bonitinho, em um ambulatério. E poder conversar com o adolescente nos toquinhos
de arvore na grama. (P5)

Alguns colegas, por exemplo, trazem toda semana o videogame de casa e disponibiliza aquilo para
o trabalho com os adolescentes, porque sabe que é um recurso para capta-los também, como a
musica. (P2)

O movimento de atrair e manter os adolescentes no servigco pode ser realizado com a oferta de
uma configuragdo mais aberta, trazendo o entendimento da infraestrutura do CAPSi também como
parte do cuidado, a partir da construgao de um espaco de convivéncia entre os adolescentes.

A questdo da ambiéncia vem sendo discutida com a equipe na tentativa de organizar o trabalho
entre os profissionais e esse novo espago. Também entra na discussdo se o espago nao seria um
espaco de convivéncia, para chamar os adolescentes para o CAPSIi, de que “eles tém que estarem
aqui dentro” e para melhor auxiliar na construgdo do vinculo e do CAPSi como referéncia de cuidado.
(BC)

Quando falo da linguagem, é formagéao de vinculo e de poder estar mais proximo para poder gerar
esse ambiente como ambiente de referéncia. (P1)

O espaco para os adolescentes virem do jeito deles, meio que desorganizando a organizagao, eles
chegam em horarios que a gente nao esta esperando, vém para ca e ficam, do nada eles puxam
papo e entram numa conversa mais séria. (P8)

As especificidades encontradas no acolhimento e na construgdo de vinculo envolveram o
trabalho com as estratégias de observar e considerar: as dindmicas, os gostos, as trajetorias de vida,
estar disponivel, presente em diferentes espagos e evitar o julgamento.

Os adolescentes percebem muito facil a tua ndo disponibilidade, e se afastam de ti. Se tu nao
consegues dar o que eles precisam, ndo consegues estar disponivel para o que eles precisam, eles
se afastam, e somem do servigo. (P5)

Cheguei a fazer atendimento em casa, adolescentes que tinham panico, e ndo conseguiam sair de
casa, tinha que investir no vinculo. A gente investia em ir na casa, conhecer o espaco deles, ver o
que eles gostavam de fazer, e aos poucos se aproximava. (P7)
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Eles trazem diversas demandas ao mesmo tempo, tem vezes que néo te traz nada. E quando trazem,
a gente “nossa, o que vamos fazer com isso?” Estou aprendendo a ter calma com a demanda deles,
porque eles sdo muito intensos. (P12)

Evidenciou-se que a inclusdao dessas especificidades no acolhimento e na construgdao do vinculo,
foi possivel na medida que o tempo foi passando, os adolescentes circularam no servigo e, a maneira de
enxerga-los e compreendé-los em suas distintas formas, os colocou em uma outra posi¢ao no cuidado.

Para trabalhar com adolescente tem que ser flexivel, dinamico, tem que ser criativo, tu ndo podes vir
com algo pronto, tem que estar com eles construindo, repensando. Acho que eles tém muito essa
coisa de movimento constante. (P9)

Outra estratégia importante é eles se mobilizarem para fazer as festas, pde eles no lugar de
cuidadores dos menores (criangas), e isso € legal. Primeiro, eles sao co-terapeutas, tiram o terapeuta
(profissional) da jogada, porque estédo cuidando do outro. (P14)

Paraisso, areflexao sobre como atender, o que fazer, o que ofertar aos adolescentes, promovendo
a identificacdo das especificidades presentes nas atividades voltadas a esse publico. Destacaram-
se as especificidades do movimento de arriscar (acertar e errar), experimentar formatos diferentes e,
principalmente, reformular as propostas de atividade, a partir da demanda dos proprios usuarios.

No inicio, as oficinas eram constituidas assim: “tenho uma ideia de fazer uma oficina de escultura”,
mas se perguntava: “Tinha paciente que precisava disso? Sera que a gente ndo precisa saber o
que o adolescente precisa, para criar a oficina em cima disso?”. A partir disso, foram construidas
atividades, na pratica, nesses oito anos. (P4)

Inicialmente era muita escuta, atendimento individual, e grupos a partir do que eles vinham trazendo
também. As vezes a gente pensava: “Vamos fazer um grupo de esporte”, mas acontecia daqueles
adolescentes quererem e, na outra semana, quererem outra coisa. (P7)

Nessa direcao, foram fundamentais a incorporacao de atividades que considerassem as diferentes
caracteristicas dos adolescentes, como idade, cognigao, dificuldades/limitacées e suas habilidades.

Tem grupos mais para adolescentes conforme a idade, mas que, as vezes, na pratica, eles ainda néo
estao preparados, entdo entram em atividades mais voltadas para o corpo e interagéo. (P6)

Na adolescéncia, o trabalho principal € a questdo de individuagdo. Cada adolescente tem suas
peculiaridades. A gente acaba respeitando a especificidade de cada um, as suas caracteristicas,
seus potenciais. (P10)

A gente comegou a se mobilizar para criar espagos, de acordo com as caracteristicas que eles
tinham, cognitivas, psiquicas. Tentamos colocar eles mais ou menos com o mesmo perfil, num
mesmo espaco. (P12)

Outro aspecto destacado foi o formato das atividades realizadas no CAPSi. Houve a priorizacao
das atividades em formato coletivo, sobretudo os grupos de adolescentes, uma especificidade avaliada
como potente no cuidado em saude mental, em comparagao aos atendimentos individuais.

Tento entender a dindmica desse adolescente, como ele é, se ele tem interesse. A questao dos
amigos e dos pares na adolescéncia € um elemento fundamental. A ideia de passagem adolescente,
nessa travessia, com quem eles podem contar, os grupos de tornam muito importante. (P3)

Comegamos a ver a poténcia dos grupos no momento em que o adolescente se percebe em um, que
acolhe; ele se identifica naquele espago, € o que a gente faz de melhor. (P14)

Entretanto, os profissionais trouxeram a preocupacgao do predominio das atividades coletivas nao
excluirem, totalmente, os espacos de atendimento individual, pois esses podem garantir, também, o
olhar singularizado aos adolescentes.

As vezes, chegam adolescentes que ja querem isso [grupo]. Tém adolescentes que ndo suportaram
nenhum grupo. Uma atitude adequada do CAPSi é a pessoa entrar pelo vinculo individual [...] porque

o adolescente vem com suas marcas e feridas, tem que se ancorar numa relagdo de confianga, e
isso nao se faz no grupo. (P3)

E importante ndo negligenciar o atendimento individual ao adolescente. Muitos est&o s6 no coletivo,
e, dependendo, precisariam de um espago individual. Seria mais interessante poder fazer mais
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conversas individuais, para depois indicar o grupo. Ao contrario do que as vezes acontece. (P11)

Foi possivel observar que as diferentes especificidades encontradas no cuidado em saude mental
de adolescentes trazem o carater artesanal que é o trabalho com essa populagao. Além disso, enfatizam
a preocupacao dos participantes em relagcdo ao CAPSI estar cuidando, de fato, dos adolescentes, de
maneira a romper com a invisibilidade desses no servigco. Evidenciam, também, uma necessidade do
CAPSI se adaptar ao universo adolescente, para se constituir como lugar de referéncia no cuidado a
essa populagao.

DISCUSSAO

As especificidades apresentadas podem ser ferramentas que corroboram e qualificam o
cuidado em saude mental infantojuvenil na perspectiva da Atengcdo Psicossocial, devido ao seu
potencial orientador da reconfiguragcao do processo de trabalho do CAPSI. Assim como, instigam a
olhar mais para a fase da adolescéncia e os adolescentes, identificando aspectos capazes de construir
uma assisténcia de qualidade.

A atencéo as especificidades na ambiéncia, como os detalhes das cores das paredes, a inclusao
de artefatos, o didlogo mediado pela tecnologia (computadores, videogames e etc), ampliam a discusséo
sobre a utilizagado do conceito de ambiéncia no CAPSI. Trazem caracteristicas especificas que, uma vez,
consideradas como producao de cuidado, podem resultar na construcédo de sentido e de subijetividades,
pelos adolescentes, através dos estimulos do ambiente em que estao e o que fazem nesse.

O conceito de ambiéncia traz a perspectiva de infraestrutura de um servigo de saude, passando
a considera-la, também, como ambiente de espacgo social, profissional e de relagdes interpessoais’.
No cuidado aos adolescentes, a criagdo de um ambiente €, muitas vezes, mais importante que o
trabalho interpretativo em si. A atencao aos objetos disponiveis nos espagos, bem como a sustentagéo
e 0 manejo de atividades, é importante na constituicdo do CAPSi como lugar personalizado que atrai
e acolhe os adolescentes. Em outra perspectiva, esse mesmo espago que dialoga visualmente com
o adolescente, também, pode ser um lugar organizativo e estruturante para o usuario que esta em
momentos de desorganizagéo psiquica®*s.

Portanto, cada espacgo que se planeja, visando atingir um publico-alvo, traz subsidios importantes
para o entendimento e aprimoramento da relagao publico-servigo, das condi¢des fisicas e emocionais
necessarias ao bem-estar subjetivo dos individuos''. A pesar disso, encontram-se resisténcias
a construcao de espacos personalizados aos adolescentes, nos servigcos de saude, devido a esses
recorrerem aos ambientes infantilizados ou normativos, gerando o distanciando dos adolescentes
desses locais™.

Diante disso, a utilizacdo da infraestrutura do CAPSi como um espaco para convivéncia entre
os adolescentes, torna-se uma especificidade imprescindivel a aproximacao dos adolescentes com o
servigco, mediante sua livre circulagao e sua participagao ou nao das atividades no servigo. Desfazendo-
se, assim a ideia a priori sobre o CAPSi ser somente para criangas ou de ndo conseguir encontrar
estratégias para atrair os adolescentes e manté-los nas atividades.

O fortalecimento e a criacdo de espacgos que incentivam a expressao individual dos adolescentes,
e sua interagdo com as coisas e as pessoas, possibilitam disparar processos criativos, de elaboracao
e de reinvencao da vida, de protagonismo e de existéncia com o sofrimento e/ou transtorno mental .
Para tanto, a perspectiva do espago como producéo de subjetividade, deve valorizar o modo como o
adolescente se relaciona consigo e com o seu entorno, incluir o que pensa e fala sobre o seu sofrimento,
integrando esse discurso a sua histéria de vida e as redes (familia, escola, amigos)'®,

Percebe-se que o cuidado em saude mental de adolescentes vem sendo uma construcao
artesanal e continua, na qual as estratégias de acolhimento e de construgcéo de vinculo, devem incluir
as dindmicas, os desejos e as trajetorias dos adolescentes.
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Dessa forma, o acolhimento e o estabelecimento de vinculo com os usuarios, na salide mental,
permitem ampliar a eficacia das a¢cées de saude e favorecem a participagdo do usuario durante a
produgdo do seu cuidado. Esse processo oportuniza ao profissional, ao longo do tempo, conhecer
e compreender mais e melhor, as necessidades, os problemas, as subjetividades, os desejos e as
expectativas do usuario que assiste™.

A responsabilidade e a disponibilidade, no desenvolvimento do acolhimento e do vinculo, fazem
com que a relagao usuario-profissional embase o planejamento e execugéo do cuidado compartilhado
e colaborativo. Isso cria o0 sentido de apoio mutuo, de seguranca e de confianga para o profissional, que
orienta, e para o usuario, que se sente parte e co-responsavel do cuidado, por aderir as acdes, bem
como por modifica-las'°,

No que serefere as atividades no CAPSI, as normatizagdes nao diferenciam aquelas desenvolvidas
nas diferentes modalidades dos Centros de Atencédo Psicossocial (CAPS). De forma genérica, as
atividades desenvolvidas no CAPSi sdo as mesmas oferecidas nos outros tipos de CAPS, como:
atendimento individual e grupal, atendimento familiar, visitas domiciliares, atividades de inserg&o social,
oficinas terapéuticas, atividades socioculturais e esportivas, além de atividades externas. Quanto a
esse aspecto, a uUnica ressalva € a de que as faixas etarias a quem as atividades se destinam devem
ser consideradas, por exemplo: as atividades de insercao social com a infancia e a adolescéncia devem
privilegiar aquelas relacionadas a escola'®.

Elaborar atividades considerando as especificidades das demandas, das caracteristicas e das
propostas dos préprios adolescentes, em um formato considerado ideal, como os grupos, elucidam
um trabalho que deve ser caracterizado pela flexibilidade e plasticidade. Auxiliando no atendimento,
em primeiro lugar, as expectativas construidas frente ao CAPSI, ao passar de um lugar para “se tratar’
para um lugar de “se cuidar’ e, segundo uma diversidade de atividades pode favorece a diversas
possibilidades de singularizagéo.

Uma construcdo do cuidado orientada pelas demandas dos usuarios, para além das questdes
relacionadas a doenca, € atribuida a caracteristica de plasticidade nas atividades''®. No trabalho com
adolescentes, a plasticidade possibilita que as atividades contemplem a singularidade de cada um,
assim como de suas demandas. Também, auxilia a equipe na discussao e reflexao coletiva sobre qual
a finalidade de ofertar ou construir certas atividades em detrimento de outras, e qual necessidade de
cuidado do adolescente estara sendo suprida em tal atividade?'-22,

O predominio das atividades coletivas se deve a maior adesdo e motivagao observada nos
adolescentes em estar no CAPSi e poderem ser cuidados. Priorizar esse tipo de atividade, seja com
0s grupos, ou em outras configuragdes, pode representas uma especificidade de papel relevante para
o reconhecimento do adolescente como sujeito, do seu questionamento sobre autoridade e da busca
pela construcédo da sua identidade.

Nesse sentido, os grupos de adolescentes sao indicados por fortalecem a busca do adolescente
pelo estabelecimento de sua prépria identidade, mediante a grupal. A identificacdo do adolescente com
seus pares é decisiva em sua formagao, pois ao se sentir igual aos amigos, pela roupa, pelos gestos,
pela linguagem, pelos mesmos locais frequentados, consegue desenvolver uma defesa da difusdo de
papéis no cotidiano e do processo de amadurecimento rapido, que lhe é exigido muitas vezes'”'®.

As atividades desenvolvidas numespaco privado, naformade atendimentos individuais, foramressaltadas
com preocupacao pelos participantes, na medida que pode representar o movimento do adolescente de: estar
no grupo, significar estar no CAPSi. Com isso, traz-se a importancia da realizagcao de uma avaliagéo detalhada
da condicao de cada adolescente, das situagdes que vivéncia e de suas necessidades, que subsidie a tomada
de decisao frente a oferta de determinadas atividades, e ndo de outras.

A oferta do espaco privado em saude mental para os adolescentes tem como objetivo auxiliar na
verbalizacdo de seus sentimentos e emogdes, em que eles tragam suas questdes dificeis de serem
expressadas com outros adolescentes e, portanto ndo devem ser desconsideradas, ja que nao podem
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ser trabalhadas nas atividades coletivas'’:1°.

O desafio, nesse caso, € a busca pelo equilibrio na oferta das atividades, em que se identifique
necessidades que exigem um trabalho num espacgo seguro e privado, das que podem ser abordados
nas atividades coletivas. Para isso, a priorizacdo dos adolescentes em atividades coletivas/grupais,
nao deve negligenciar o atendimento individual do adolescente, espago de expressao com privacidade,
€ que nao demanda o constante compartilhamento com os demais adolescentes.

CONSIDERAGOES FINAIS

Essa pesquisa contribuiu com a apresentacao das especificidades no cuidado em saude mental
de adolescentes, de forma, a caracteriza-las como ferramentas singulares, que possibilitam a abertura
e conexao entre o adolescente e o cuidado no CAPSI. Reconhecer essas especificidades e considera-
las na construgcéo do cuidado, permitem singularizar, customizar e priorizar agées e intervengoes,
que atendam as demandas dos adolescentes, auxiliando numa melhor resposta e resolugdo das
necessidades de cuidado em saude mental dessa populacéo.

No cotidiano do CAPSI, reconhece-se o esforgo dos profissionais em construir um trabalho com
énfase na superagao dos desafios enfrentados no atendimento aos adolescentes. A heterogeneidade
das especificidades encontradas no cuidado em saude mental dos adolescentes, permitem destacar
que o adolescente junto a expressao de seu sofrimento mental, torna-se um fendmeno social complexo.
Precisando, assim, os profissionais de saude mental elaborarem constantemente estratégias que
qualifiquem o cuidado e aperfeicoem, tanto os servicos de CAPSI, quanto de suas equipes, visando a
superacao dos desafios que emergem, diariamente, nesse trabalho.
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