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Descritores Resumo

Enfermagem em satide comunitéria; Objetivo: Realizar a busca ativa de usudrios que evadiram de um Centro de Atenc&o Psicossocial tipo | ha mais
Salide mental; Cuidados de de 30 dias, a fim de conhecer o motivo do abandono do tratamento.
enfermagem; Pratica avancada de Métodos: Pesquisa transversal realizada com 24 usudrios que evadiram do servico ha mais de 30 dias.
enfermagem; Pacientes desistentes do 0 instrumento de pesquisa foi um questionario sobre dados socioecondmicos, diagndsticos médicos,
tratamento medicamentos em uso e motivos que levaram a evasao.

Resultados: Dos participantes, 67% eram homens, com médias de idade de 40 anos. Prevaleceram 0s
diagndsticos de transtornos decorrentes do uso de substancias psicoativas, sendo este também o principal
motivo de abandono do tratamento.

Conclusdo: A busca ativa revelou que os dependentes de substancias psicoativas sdo mais prevalentes no
abandono do tratamento.
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. Abstract
Submetido Objective: To conduct an active surveillance of users who withdrew themselves from a type | Center for
26 de Agosto de 2013 Psychosocial Care over 30 days in order to know the reason for dropping out the treatment.
Aceito Methods: Cross-sectional research conducted with 24 users who withdrew themselves from treatment for
16 de Outubro de 2013 more than 30 days. The research instrument was a questionnaire on socioeconomic data, medical diagnoses,
current medication and leading reasons to withdrawals.
Results: From the participants, 67% were male with a mean age of 40 years. The disorders diagnosis, which
prevailed, were the ones caused by substance abuse, which is also the main reason of withdrawals from
treatment.
Conclusion: The active surveillance revealed that psychoactive substance dependents are more prevalent in
treatment withdrawals.
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Introducao

A busca ativa ¢ um termo muito usado nas vigilan-
cias epidemioldgica e sanitdria, bem como na satde
do trabalhador, que a definiu como “ir a procura
de individuos com o fim de uma identificagio sin-
tomdtica, principalmente das doengas e agravos de
notificagio compulséria”.!"’ No entanto, este é um
sentido estrito do termo.

Durante uma busca ativa é possivel interagir
nao sé com o usudrio, de maneira isolada, mas com
o mundo que o cerca, seu espago e territério. En-
tender e conhecer as relagdes que o usudrio cria com
sua morada, familiares e sociedade, assim como o
grau de envolvimento com os mesmos.*? Permite
também avaliar o sofrimento psiquico do usudrio
e de seus familiares, suas condicoes e qualidade de
vida, avaliar se existem co-morbidades associadas
aos transtornos mentais. Enfim, enxergé-lo de for-
ma holistica visando nio s o tratamento adequado,
mas uma melhora na sua qualidade de vida, objeti-
vando a reinsercio do mesmo a sociedade.?

Em busca realizada na Biblioteca Virtual de
Satde - BVS, acerca dos estudos ja publicados a
respeito da prética de busca ativa, verificamos que
entre os anos de 2004 e 2012 foram localizados trés
trabalhos. O primeiro deles abordou acerca do tra-
balho de enfermeiras que, por meio da técnica de
Busca Ativa, puderam diagnosticar a subnotificacao
de casos de transtorno mental em um territério.?’
O segundo mostrou a eficdcia das técnicas de busca
ativa e visita domicilidria, realizadas por uma equipe
matricial de satide mental e a capacitacio dessa, com
relacdo as técnicas e instrumentos estabelecidos pelo
SUS;® por fim, terceiro tratou acerca da problema-
tizacdo do trabalho itinerante em sadde mental.

Neste estudo pretendemos realizar a busca
ativa de usudrios que abandonaram o tratamen-
to em de um Centro de Atenciao Psicossocial hd
mais de 30 dias. Sabemos que a evasio de usui-
rios de servicos de saide mental é uma realidade,
porém ainda nao divulgada em trabalho cientifi-
co, o que determinou a relevincia da realizacao
do presente estudo. Em adi¢ao, os dados divulga-
dos por este estudo poderao ser utilizados pelos
servicos de satde e Diretorias Regionais de Sad-

m Acta Paul Enferm. 2013; 26(5):409-12.

de — DRS, a fim do melhor direcionamento das
estratégias na drea.

Desse modo, este estudo objetivou reconhecer o
motivo da evasio dos usudrios do Centro de aten-
Ao psicossocial participante.

Métodos

Pesquisa transversal realizada no Centro de Atengao
Psicossocial de Lorena, municipio do Médio Vale
do Paraiba Paulista, regiao sudeste do Brasil, com
24 usudrios do servigo que haviam abandonado o
tratamento hd mais de trinta dias, no periodo de
janeiro a agosto de 2012.

Elaboramos um instrumento semi-estruturado
para a coleta dos dados de caracterizagio sécio-demo-
gréfica, levantamento de diagnésticos, medicamen-
tos em uso e motivo de abandono do tratamento.

Os dados foram processados no soffware Excel’
— versao 2010 e apresentados em tabelas e em se-
guida, em seguida procedemos a anilise estatistica
descritiva dos dados.

O desenvolvimento do estudo atendeu as nor-
mas nacionais e internacionais de ética em pesquisa
envolvendo seres humanos.

Resultados

Dos 24 usudrios que abandonaram o tratamento,
16 eram homens e oito mulheres. A média de idade
entre os homens foi de 40 anos e entre as mulheres
foi de 51 anos. Estavam em tratamento semi-inten-
sivo 13 usudrios e 11 em tratamento intensivo.

Os diagnésticos médicos foram: nove usud-
rios apresentavam transtornos mentais € com-
portamentais devido ao uso de 4lcool e outras
drogas; oito apresentavam transtornos esquizo-
frénicos e esquizotipicos. Dentre os homens, sete
apresentaram diagnésticos de transtornos devido
ao uso de dlcool e outras drogas, e entre as mu-
lheres, trés apresentaram transtornos de bipola-
ridade, depressivos e de humor.

As medicagbes prescritas, em uso, foram: an-
tipsicéticos (n=9), antidepressivos (n=3) e anticon-



vulsivantes (n=3). No momento da busca ativa oito
estavam fazendo uso de medicamentos.
Na tabela 1 estao os motivos de evasio relatados.

Tabela 1. Motivos de evasao

Motivos de evasio Feminino  Masculino Total
n(%) n(%) n(%)
Alcool e drogas 2(25) 8(50) 10(41,7)
Falta de transporte 3(37,5) 1(6,25) 4(16,7)
Desagregacao familiar 2(25) 2(12,5) 4(16,7)
Transferéncia de cidade 0(0) 3(18,75) 3(12,5)
Tran;ferenma para outro 000) 2(12,5) 26,3)
Servigo
Mecanismo de negagao 1(12,5) 0(0) 1(4,1)
Total 8(100) 16(100) 24(100)

Durante as visitas de busca, constatamos que o
motivo que predominou entre os 24 usudrios que
abandonaram seus tratamentos foi a dependéncia
de dlcool e outras drogas, totalizando um percentual
de 41% (n=10). Entre eles 80% (n=8) eram homens
e 20% (n=2) mulheres.

Vale ressaltar que dentre os dez usudrios depen-
dentes de substincias psicoativas, um tinha diag-
néstico de transtorno psiquico desenvolvido em
decorréncia dela, identificado no prontudrio e que
foram confirmados posteriormente, na entrevista,
durante a busca ativa.

Discussao

A pergunta deste estudo consiste em saber qual foi
o motivo da evasio do CAPS e ¢ fato que o abando-
no do servico de saide mental é uma caracteristica
marcante entre os usudrios, o que dificulta que a
assisténcia a sua satde seja efetiva.

Neste estudo, os dados contabilizados referen-
tes as varidveis de diagndsticos e motivos de evasao
demonstraram que o consumo de substincias psi-
coativas e os transtornos decorrentes de seu uso pre-
valeceram, quando comparados aos demais motivos
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e diagndsticos. Estes achados sao corroborados por
outro estudo realizado no mesmo servigo, que tam-
bém identificou os transtornos comportamentais
devido ao uso de substincias psicoativas como os
diagndsticos mais prevalentes.>® Este dado indica
o perfil epidemiolégico do municipio em questio,
j& que em outro estudo,” a esquizofrenia como a
principal morbidade entre os usudrios, transtorno
grave e persistente.

Os usudrios que evadiram estavam em regime de
tratamento intensivo ou semi-intensivo, o que suge-
re que o vinculo estabelecido entre ele e profissional
de referéncia e equipe técnica nio foi suficiente para
manté-lo aderido ao tratamento.®

As pessoas do sexo masculino prevaleceram as
do sexo feminino, o que pode ser explicado pelo
fato de que a dependéncia de substincias psicoati-
vas é mais prevalente entre homens, além do mais,
de um modo geral, as mulheres procuram muito
menos os servigos de satde para tratar dependéncia
quimica.®'” Estes dados, como a média de idades
dos usudrios homens (20 a 59 anos) foram encon-
trados em outros estudos.®” Sio pessoas em fase de
atividade econdmica, o que gera impacto negativo
sobre a economia do municipio.

Cerca de 54% dos participantes haviam interrom-
pido abruptamente a terapia medicamentosa e outros
33% a mantiveram de forma irregular, sem orienta-
¢oes sobre dosagens e freqliéncia da administracio.
Este dado foi corroborado por estudo que mostrou
que a terapia medicamentosa em usudrios do servigo
mental, assim como sua prescri¢ao e dispensagio sio
desarticulados entre a equipe, ocorrendo por vezes a
prescricao indiscriminada, aleatdria e a nio orientagao
do usudrio e familiares.”” Como conseqiiéncia, os au-
tores listaram o uso abusivo, a dependéncia, interrup-
¢do e interagdo com outras substincias, que oferece ris-
co em potencialidade para os usudrios. Outros autores
confirmam os dados quanto ao uso indiscriminado de
psicofdrmacos, sem acompanhamento psiquidtrico e/
ou psicolégico.®

Quanto a procedéncia das regides do munici-
pio, verificamos maior procedéncia da Oeste, onde
estd situado o servico.

Consideramos que por nao ser um servigo
especializado no tratamento de usudrios depen-
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dentes de dlcool e outras drogas, o abandono do
tratamento ¢ alto.

( Conclusao

O principal motivo de evasio ao tratamento foi a
dependéncia de substincias psicoativas.
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