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Introducao: o Apoio Matricial em Saude Mental vem crescendo e aprimorando-se ao longo
dos anos, constituindo-se uma ferramenta importante para a assisténcia na Atencao Primaria
a Saude (APS) no manejo de transtornos psicoldgicos e psiquiatricos. No Brasil, a principal
estratégia para integrar a saude mental na APS e por intermedio do AM 1 2, A partir do
momento em gue se tem uma nova forma de abordagem ao paciente, faz-se necessario
entender o funcionamento e a logica que permeiam esse modelo de cuidado. Por ser uma
ferramenta recente no contexto de saude mental na APS3, o Apoio Matricial ainda busca
pontos a serem aprofundados e praticados, buscando maior integracao e efetividade.

Objetivo: analisar os aspectos estruturais e organizacionais do Apoio Matricial em Saude
Mental em uma capital Brasileira.

Metodologia: pesquisa descritivo-analitica, com abordagem qualitativa. Participaram 14
profissionais de equipes de referéncia da Estratégia Saude da Familia que tiveram
supervisao e suporte de apoiadores matriciais de servicos de saude mental de Porto Alegre,
RS. Os instrumentos utilizados foram entrevistas semiestruturadas. A analise dos dados fol
realizada por meio da analise de conteudo na modalidade tematica.

Resultados: os resultados evidenciam que a articulacao em rede no apoio matricial da-se
pela participacao da redinha, outras areas da AP, como: Centro de Atencao Psicossocial
(CAPS), Equipes Especializadas de Saude Integral da Crianca e do Adolescente
(EESCA), Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS), Nucleo Ampliado de Saude
da Familia (NASF) e pelo servico de emergéncia. Os fatores facilitadores do trabalho
interdisciplinar no AM giram sobre o servico prestado pela assisténcia social, “redinha’,
reunioes mensais e visitas domiciliares, Gercom e grupos de apoio. Dentre os fatores
dificultadores reportados pelos participantes estao a falta de acesso a profissionails,
escassez de encontros, falta de comunicacao, falta de local para atendimento adequado e
alta demanda de pacientes. Na comparacao dos processos de trabalho desenvolvidos pelo
grupo e apoiadores do NASF e os vinculados ao servico de saude mental, obteve-se que as
equipes possuem apoio de servicos como: EESCA, RAPS, redinha, telessaude, CAPS,
servico de assisténcia social e do servico hospitalar. Por fim, as acoes de promocao e
prevencao em saude mental elencadas baseiam-se em grupos de apoio e convivéncia. Ao
mesmo tempo, alguns entrevistados apontaram gque nao ha o reconhecimento de acoes
voltadas a promocao e prevencao na area de saude mental.

Conclusao: portanto, o apoio matricial € a principal estrategia para integrar a saude mental
na AP, no entanto, adaptacoes sao necessarias para melhor a efetividade desse cuidado.
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