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Suicidio e Atencao a Saude

O Suicidio esta, na sua maioria, relacionado a
problemas de saude mentalye determinantes
sociais, que podem ser diagnosticados,
tratados ou reduzidos se utilizarmos
estratégias integrais, inter e intrasetoriais
conforme preconiza a Portaria No.
1.876/2006., que  “Institui  Diretrizes
Nacionais para a Prevencao do Suicidio”.



Populacoes Vulneraveis

Individuos com transtornos psiquicos, especialmente as
depressoes;

Individuos que ja tentaram suicidio;

Usuarios de alcool e outras drogas;

Populacdes residentes e internadas em instituicoes
especificas (clinicas, hospitais, presidios e outros);
Adolescentes moradores de rua, gestantes e/ou vitimas
de violéncia sexual;

Trabalhadores rurais expostos a determinados agentes
toxicos e/ou a precarias condicoes de vida;

Individuos portadores de doencas cronico-degenerativas;
Individuos que convivem com o HIV/AIDS;

Populacdes de etnias indigenas, entre outras;

E jovens entre 15 e 25 anos, de ambos os sexos,
escolaridades diversas e em todas as camadas sociais.



Considerando Necessidade de
Avancos:

No cuidado as familias, escolares, colegas de trabalho
e outros que vivenciam suicidio e tentativas de suicidio
por pessoas proximas;

Na interlocu¢cdao com o suporte oferecido pelas
organizagcoes da sociedade civil na area de Prevencao
do Suicidio, como os Centros de Crise e outros;

Na promocao de estudos e pesquisas na area de
Prevencao do Suicidio, e analise dos mesmos para a
atuacao na gestao publica;

No papel dos meios de comunicacao de massa, por
intermédio das diversas midias, no apoio a prevencao
e no tratamento humanizado dos casos de tentativas;



Considerando Necessidade de
Avancos:

Na possibilidade de intervencao nos casos de tentativas
de suicidio, e que as mortes por suicidio podem
ser evitadas por meio de acoes de promoc¢ao e
prevenc¢ao em todos os niveis de atencao a saude;

Na organizacao de uma rede de atencao a saude que
garanta linha de cuidados integrais no manejo dos
casos de tentativas de suicidio, com vistas a reduzir o
dano do agravo e melhorar o acesso dos pacientes ao
atendimento especializado, quando necessario.




Diretrizes Nacionais

Organizadas de forma articulada entre o Ministério da
Saude, as Secretarias de Estado de Saude, as Secretarias
Municipais de Saude, as instituicdes académicas, as
organizacoes da sociedade civil,b, os organismos
governamentais e oS hao-governamentais, nacionais e
internacionais, devem permitir:

|.  desenvolver estratégias de promoc¢ao de qualidade
de vida, de educacao, de protecao e de recuperacao
da saude e de preveng¢ao de danos;

Il. desenvolver estratégias de informacao, de
comunicacao e de sensibilizagdo da sociedade de
gue o suicidio € um problema de saude publica que
pode ser prevenido;



Diretrizes Nacionais

V.

organizar linha de cuidados integrais (promocao,
prevencao, tratamento e recuperacao) em todos os
niveis de aten¢ao, garantindo o acesso as diferentes
modalidades terapéuticas;

identificar a prevaléncia dos determinantes e
condicionantes do suicidio e tentativas, assim como
os fatores protetores e o desenvolvimento de a¢oes
intersetoriais de responsabilidade publica, sem
excluir a responsabilidade de toda a sociedade;

fomentar e executar projetos estratégicos
fundamentados em estudos de custo-efetividade,
eficacia e qualidade, bem como em processos de
organizacao da rede de atencao e intervencoes nos
casos de tentativas de suicidio;



Diretrizes Nacionais

VI - contribuir para o desenvolvimento de métodos de
coleta e analise de dados, permitindo a qualificacao da
gestao, a disseminacao das informacdoes e dos
conhecimentos;

VII - promover intercambio entre o Sistema de
Informacdes do SUS e outros sistemas de informagoes
setoriais afins, implementando e aperfeicoando
permanentemente a producao de dados e garantindo a
democratiza¢ao das informacoes; e

VIII - promover a educag¢ao permanente dos profissionais
de saude das unidades de atencao basica, inclusive do
Programa Saude da Familia, dos servicos de saude
mental, das unidades de urgéncia e emergéncia, de
acordo com os principios da integralidade e da
humanizacao.



Diretriz lll — Organizar linha de
cuidados integrais em todos os
niveis de Atenc¢ao

COMOQO?
No ambito da Atencao a Saude temos a RAPS

A PORTARIA N2 3.088/2011, “Institui a Rede
de Atencdo Psicossocial (RAPS) para
pessoas com sofrimento ou transtorno
mental e com necessidades decorrentes do
uso de crack, alcool e outras drogas, no
dmbito do Sistema Unico de Saude (SUS)”




Componentes da RAPS

e Unidade Basica de Saude;

* Nucleo de Apoio a Saude da Familia;
¢ Consultério na Rua;

Centros de Convivéncia e Cultura.

Atencao Basica em Saude

Centros de Atencdo Psicossocial, nas suas diferentes

Atencao Psicossocial modalidades,

SAMU 192;

UPA 24 horas e portas hospitalares de atengao a
urgéncia/pronto socorro, Unidades Basicas de Saude.

Atencao de Urgéncia e
Emergéncia

Unidade de Acolhimento;
Servico de Atencao em Regime Residencial CT’s.

Atenc¢ao Residencial de
Carater Transitorio

Atencao Hospitalar Leitos de salide mental em Hospital Geral.

Servicos Residenciais Terapéuticos;
Programa de Volta para Casa;
Programa de Desinstitucionalizagao.

Estratégias de
Desinstitucionalizacao

Estratégias de Reabilitacao
Psicossocial

Iniciativas de Geracao de Trabalho e Renda;
Fortalecimento do Protagonismo de Usuarios e Familiares.




A atuacao dos pontos de atencao da
RAPS na Atencao Basica em Saude
contém os seguintes servicos:

A Unidade Basica de Saude (UBS), como
ponto de atencao da RAPS, tem a
responsabilidade de desenvolver acdes de
promogdo de saude mental, prevengdo e
cuidado dos transtornos mentais, acoes de
redugdo de danos e cuidado para pessoas
com necessidades decorrentes do uso de
crack, alcool e outras drogas,
compartilhadas, sempre que necessario, com
os demais pontos da rede.



A atuacao dos pontos de atencao da RAPS
na Atencao Basica em Saude contém os
seguintes servicos:

Equipe de Consultorio na Rua: equipe constituida por
profissionais que atuam de forma itinerante, ofertando
acoes e cuidados de saude para a populacao em situacao
de rua, considerando suas diferentes necessidades de
saude, sendo responsabilidade dessa equipe, no ambito
da RAPS, ofertar cuidados em saude mental, para:

1. pessoas em situacao de rua em geral,

2. pessoas com transtornos mentais;

3. usuarios de crack, alcool e outras drogas, incluindo
acoes de reducao de danos, em parceria com equipes de
outros pontos de atencao da rede de saude, como UBS,
Centros de Atencao Psicossocial (CAPS), Prontos-Socorros,
entre outros.



A atuacao dos pontos de atencao da RAPS na
Atencao Basica em Saude contém os
seguintes servicos:

)

Os Centros de Convivéncia sao estratégicos para a
inclusao social das pessoas com transtornos mentais
e pessoas que fazem uso de crack, alcool e outras
drogas, por meio da construcao de espagos de
convivio e sustentacdo das diferencas na
comunidade e em variados espacos da cidade.




A atuacao dos pontos de atencao da RAPS
na Atencao Basica em Saude contém os
seguintes servicos:

O Nucleo de Apoio a Saude da Familia (NASF),
vinculado a UBS, é constituido por profissionais de
saude de diferentes dreas de conhecimento, que atuam
de maneira integrada,

O NASF é responsavel por apoiar as Equipes de Saude da
Familia, as Equipes de Atencao Basica para populacoes
especificas e equipes da academia da saude;

atuando diretamente no apoio matricial e,

guando necessario, no cuidado compartilhado junto as
equipes da(s) unidade(s) na(s) qual(is) o NASF esta
vinculado, incluindo o suporte ao manejo de situacdes
relacionadas ao sofrimento ou transtorno mental e aos
problemas relacionados ao uso de crack, alcool e outras
drogas.



Indicador da Relagcao RAPS e
Atencao Basica

Para a pactuacao interfederativa nos anos de 2017-2021 «):
XXI - Acoes de Matriciamento realizadas por CAPS com

equipes de Atencao Basica
CAPS c/ 12 ou + registros N2 de CAPS

Resultado preliminar de Meta
Regioes de Saude do procedimento em (dezembro/201 p

2016 2017
2016
Estado do Rio de Janeiro
23 144 15,97 50,00
Baia da llha Grande 4
Baixada Litoranea 8
Centro-Sul
14
L . 3 (Barra Mansa, Porto
Médio Paraiba i
Real e Quatis) 18
Regiao Metropolitana | 13 (Rio) 45
Regido Noroeste 3 (Itaperuna) 10
Regidao Norte 3 (Campos) 1

Regido Serrana
16




Poténcias

Apoio Matricial:

“O apoio matricial em saude objetiva assegurar retaguarda
especializada a equipes e profissionais encarregados da
atencdo a problemas de saude. Trata-se de uma
metodologia de trabalho complementar aquela prevista em
sistemas hierarquizados, a saber: mecanismos de referéncia
e contra-referéncia, protocolos e centros de regulacao. O
apoio matricial pretende oferecer tanto retaguarda
assistencial quanto suporte técnico-pedagogico as equipes
de referéncia. Depende da construcao compartilhada de
diretrizes clinicas e sanitarias entre os componentes de uma
equipe de referéncia e os especialistas que oferecem apoio
matricial. Essas diretrizes devem prever critérios para
acionar o apoio e definir o espectro de responsabilidade
tanto dos diferentes integrantes da equipe de referéncia
guanto dos apoiadores matriciais.” s



O Matriciamento de equipes dos pontos de atencao
da atencao basica, urgéncia e emergéncia, e dos
servicos hospitalares de referéncia, significa
concretamente

“o apoio presencial sistematico as equipes que
oferte suporte técnico a conducao do cuidado em
saude mental, por meio de discussoes de casos e do
processo de trabalho, atendimento compartilhado,
agoes intersetoriais no territorio, e contribui¢do no
processo de cogestdo e corresponsabilizagdo no
agenciamento do projeto terapéutico singular.”s



Poténcias
INTER E INTRASETORIALIDADE

Quem s3ao 0s nossos atuais parceiros na nossa area de
atuacao?

Atuamos  efetivamente em  conjunto, de forma
institucionalizada, dialogada, horizontal e através de escuta
atenta?

Quem sao nossos potenciais parceiros intrasetorialmente?
(no territério, outras instituicdes publicas de saude,
instituicoes de ensino em saude, ONGs com atuacao em
Saude, controle social em saude, Subsecretaria, Secretaria,
outros municipios, Regiao, Secretaria Estadual, Ministério da
Saude,)

E intersetorialmente? (outras Secretarias Municipais ou
Estaduais, em outras politicas nacionais, no Legislativo, nos
orgaos judiciarios, na sociedade civil, na midia, nos parceiros
gue atuam pelos Direitos Humanos)



Quais os desafios sobre os quais podemos ter
capacidade de atuacao e/ou governabilidade?

 Ademais dos problemas estruturais ou conjunturais, sobre os quais
nao teriamos governabilidade, estamos nos questionando por onde
podemos avancar estrategicamente?

* Ou ainda, exatamente porque vivenciamos crises politico-financeiras,
nao seria melhor reunirmos recursos humanos, fisicos, criando frentes,
foruns, espacos de atuacao conjunta, produzindo sinergia ao invés de
mantermos logicas apartadas e retrabalhos?

* Na Atencao Basica, fazemos o atendimento psicossocial? Quando nao
fazemos, como podemos fazé-lo ou amplia-lo de forma perduravel?
Através de mudanca de cultura institucional? Como? Parcerias
consolidadas (e ndo apenas pontuais) com universidades?

* Na nossa Secretaria, Estadual ou Municipal, a Atencao Basica conversa
com a Vigilancia, em uma construcao dialogada sobre dados e
indicadores que visualizem e norteiem a atuacgao nos territorios?

* Temos boas praticas? Como potencializa-las e o que aprender com
essas’?

* O matriciamento é apropriado e gera dispositivos?

e Que outras perguntas podemos nos fazer para avangarmos
estrategicamente na prevencao do suicidio?



Muito obrigada pela
presencalll

Contato: sab.sas@saude.rj.gov.br
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