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SERVICO SOCIAL, VIOLENCIA DE GENERO CONTRA MULHERES E SAUDE MENTAL: A
EXPERIENCIA DE GRUPO DE MULHERES NO CENTRO DE ATENGAO PSICOSSOCIAL —

CAPS GERAL VI, EM FORTALEZA-CE

VIRZANGELA PAULA SANDY MENDES'

RESUMO:

A violéncia contra as mulheres trata-se de uma das expressodes da
violéncia de género, entendida enquanto problema de saude publica
que atinge, tanto a saude fisica quanto a saude mental das vitimas.
Segundo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) vivenciar
situagbes de violéncia podem afetar a saude das mulheres de
diversas formas, como depressao, disturbios alimentares e outras
formas de sofrimento psiquico. Nesse contexto, a atuagcéo no Centro
de Atengdo Psicossocial — CAPS Geral VI (Fortaleza-Ceara),
especialmente durante a realizacdo dos acolhimentos, possibilitou
apreender que parte significativa das mulheres que buscam
atendimentos neste equipamento possuem em sua trajetoria
vivéncias relacionadas a violéncia de género, o que motivou a
criagdo do Grupo “Mulheres Donas de Si”. Desse modo, respaldado
em pesquisa bibliografica e documental, apresenta-se nesse artigo,
um relato de experiéncia relacionada a intervencgao do Servigo Social
junto ao respectivo Grupo de Mulheres, destacando os desafios e
possibilidades atinentes a inser¢do neste campo. Os resultados,
ainda que parciais - pois 0 grupo ainda estd em andamento -
apontaram a relevancia do Grupo como espago de escuta,
acolhimento psicossocial e cuidado para as mulheres participantes.
Ademais, as interlocutoras revelaram que a participagdo no Grupo
esta sendo significativamente positiva a medida que se trata de um
espaco coletivo de fortalecimento de vinculos, prestado de forma
humanizada e interdisciplinar. Contudo, percebe-se que a estrutura
fisica do equipamento, bem como o suporte logistico para o
funcionamento do grupo gera um desafio peculiar as profissionais,
que devem se utilizar, ndo s6 de sua capacidade teleologica e
compromisso ético e politico para o desenvolvimento das agdes,

' Centros de Atengéo Psicossocial/Universidade Estadual do Ceara
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como o suporte em termos financeiros para viabilizar os recursos
didaticos.

Palavras-chaves: Violéncia de género; Servigco Social; Centro de
Atencao Psicossocial — CAPS.

ABSTRACT:

Violence against women is one of the expressions of gender-based
violence, understood as a public health problem that affects both the
physical and mental health of victims. According to the World Health
Organization (WHO), experiencing situations of violence can affect
women's health in several ways, such as depression, eating
disorders, and other forms of psychological distress. In this context,
the work at the Psychosocial Care Center — CAPS Geral VI
(Fortaleza-Ceara), especially during the receptions, made it possible
to understand that a significant portion of the women who seek care
at this facility have experiences related to gender-based violence in
their trajectory, which motivated the creation of the “Mulheres Donas
de Si” Group. Thus, supported by bibliographic and documentary
research, this article presents an experience report related to the
intervention of Social Work with the respective Women's Group,
highlighting the challenges and possibilities related to insertion in this
field. The results, although partial - since the group is still ongoing -
indicated the relevance of the Group as a space for listening,
psychosocial support and care for the participating women.
Furthermore, the interlocutors revealed that participation in the Group
has been significantly positive as it is a collective space for
strengthening bonds, provided in a humanized and interdisciplinary
manner. However, it is clear that the physical structure of the
equipment, as well as the logistical support for the functioning of the
group, creates a unique challenge for the professionals, who must
use not only their teleological capacity and ethical and political
commitment to develop the actions, but also financial support to make
the teaching resources viable.

Keywords: Gender violence; Social Work; Psychosocial Care Center
— CAPS.

A violéncia contra a mulher trata-se de uma das expressdes da violéncia de género, entendida

enquanto problema de saude publica que atinge, tanto a saude mental quanto a fisica das vitimas.

Dados da “Pesquisa Mulheres Brasileiras nos espagos Publico e Privado” apontaram que cinco
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mulheres sao agredidas a cada 2 minutos, sendo que 80% das violéncias sdo cometidas pelos
companheiros, seja esposo, namorado ou ex?. Ja o “Boletim Elas Vivem: dados que ndo se calam”
registrou 2.423 casos de violéncia contra a mulher em 2022, sendo 495 destes foram feminicidio.?
No Ceara, segundo informag¢des da Secretaria da Seguranca Publica e Defesa (SSPDS), 3.685
mulheres denunciaram casos de violéncia contra a mulher entre os meses de janeiro e fevereiro
de 2023.

Vale destacar que a violéncia de género no Brasil é alicergada em um cultura patriarcal,
norteada por um sistema de dominagao que coloca o homem como ser superior a mulher, tida
como objeto sobre o qual ele exerce um poder naturalizado.

Estudos desenvolvidos por Oliveira et al. (2007) apontaram que a violéncia doméstica pode
ocasionar diversos riscos, que vao desde o consumo abusivo de bebidas alcodlicas para amenizar
as dores, ideagao suicida, baixa estima, estresse, depressao e ansiedade, até infecgbes vaginais,
disturbios do sono e da alimentagao, dentre outras. Estar cotidianamente exposta a situacdes de
maus tratos tendem a deixar essas mulheres cada vez mais desgastadas.

Oliveira e Abreu (2022) citam os resultados de um estudo desenvolvido por Santos et al.

(2017), o qual evidenciou a relagao entre violéncia de género e transtornos mentais:

Sao comuns na populagdo em geral a predominancia de transtornos mentais ndo psicoéticos
entre mulheres, podendo estar associados a violéncia por parceiro intimo (VPI), a saber:
transtorno de estresse pos-traumatico (TEPT), sintomas ansiosos, depresséo, ideacéo
suicida, diminuigdo da energia, dificuldade em desempenhar fungdes diarias, automutilagéo,
sono insuficiente ou em excesso, que resultam em falta de autoestima, tristeza e
desapontamento perante expectativas fracassadas e podem acarretar despesas sociais e
econOmicas, considerando que podem ser motivo de saida do trabalho e,
consequentemente, alta procura pelos servigos de saude (p. 24).

Enquanto profissional que atua no Centro de Atencao Psicossocial, especialmente durante
a realizagdo dos acolhimentos, foi possivel perceber que diversas mulheres que buscam
atendimentos neste servico possuem em sua trajetéria vivéncias relacionadas a violéncia de
género. Nesse sentido, concordamos com os resultados dos estudos de Oliveira e Abreu (2022)
ao apontarem as razdes para que estas mulheres, em muitos casos, permanegam junto de seus

agressores:

2 Para mais informagdes, consultar:
https://dossies.agenciapatriciagalvao.org.br/violencia/violencias/violencia-domestica-e-familiar-contra-as-mulheres/.
Acesso em: 11 ago. 2023.

3 Para mais informagdes, consultar:
https://agenciabrasil.ebc.com.br/geral/noticia/2023-03/no-brasil-uma-mulher-e-vitima-de-violencia-cada-quatro-horas.
Acesso em: 11 ago. 2023.



https://agenciabrasil.ebc.com.br/geral/noticia/2023-03/no-brasil-uma-mulher-e-vitima-de-violencia-cada-quatro-horas
https://dossies.agenciapatriciagalvao.org.br/violencia/violencias/violencia-domestica-e-familiar-contra-as-mulheres/
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Os motivos para uma mulher permanecer em uma relagédo abusiva sao diversos. Contudo,
dois deles podem ser enfatizados: o desequilibrio de poder e a intermiténcia do abuso. Ou
seja, a discrepancia de poder é quando a mulher se sente incapaz de viver sem o opressor.
Essa dominacédo pode ser no &mbito fisico, psicolégico e financeiro. Ja a intermiténcia do
abuso é quando a mulher acredita na mudanga do agressor, tendo em vista a oscilagéo de
momentos amorosos e de violéncia, criando, dessa forma, paradigmas dificeis de serem
vencidos” (2022, p. 23).

Existem diversos tipos de violéncia, sendo as mais comumente relatada pelas mulheres
atendidas no CAPS a violéncia fisica, sexual e psicolédgica, assim como também foi evidenciado
entre os resultados das pesquisas das autoras supracitadas, “com maior incidéncia da violéncia
psicolégica, que ¢é relacionada aos danos emocionais em longo prazo e prejuizos no
desenvolvimento da saude da mulher, principalmente através de humilhagcdo, ameaca,
constrangimento e isolamento” (Oliveira; Abreu, 2022, p. 23).

Em conversa informal com os demais profissionais que atuam no CAPS Geral da CORES
VI, bem como durante as reunides de equipe, foi possivel identificar que estes/as ja atenderam
e/ou atendem mulheres com esse perfil. Desse modo, considerando esse contexto foi proposta a
implantagcao do “Grupo de Mulheres Donas de Si” em fevereiro de 2024, o qual foi validado em
reunido de equipe e devidamente aprovado pela coordenacédo do equipamento.

Isso posto, o presente artigo apresenta o relato de experiéncia profissional de assistente
social que, juntamente com enfermeira, coordenam o “Grupo Mulheres Donas de Si”. Sao
resultados parciais, pois 0 grupo ainda estd em funcionamento.

Para o desenvolvimento metodoldgico desta sistematizacdo de experiéncia (Holliday,
2006), adotou-se a observacao empirica da realidade numa perspectiva critica-dialética,
considerando a totalidade como a dimensdo do cenario, buscando respaldar-se em revisdo de
literatura e legislagdes pertinentes.

Trata-se, portanto, de uma pesquisa de base qualitativa, a qual priorizou conhecer as
percepgdes, 0s sentimentos, as trajetérias das mulheres participantes do Grupo. Assim, conforme
salienta Martinelli, numa pesquisa qualitativa, para além de se descrever um dado objeto, “[...] a
finalidade ultima da pesquisa qualitativa € conhecer a experiéncia do grupo pesquisado e os
significados que se atribuem a tal experiéncia” (2008, p. 35).

Os resultados deste estudo estao divididos em dois tdpicos, além desta introdugao, quais
sejam: breve contexto sobre a politica de saude mental em Fortaleza e Adoecimento mental,

violéncia de género e a experiéncia do Grupo Mulheres Donas de Si.
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2. BREVE CONTEXTO SOBRE A POLITICA DE SAUDE MENTAL NA CIDADE DE FORTALEZA

A politica de saude mental vem acumulando ganhos e retrocessos desde o Movimento de
Reforma Psiquiatrica* e aprovagao da Lei N° 10.216/2001, que conferiu uma série de direitos as

pessoas com transtornos mentais, dentre eles

Il - ser tratada com humanidade e respeito e no interesse exclusivo de beneficiar sua
saude, visando alcangar sua recuperagao pela inser¢ao na familia, no trabalho e na
comunidade; [...] V - ter direito a presenga médica, em qualquer tempo, para esclarecer a
necessidade ou ndo de sua hospitalizagéo involuntaria; [...]JVIIl - ser tratada em ambiente
terapéutico pelos meios menos invasivos possiveis; IX - ser tratada, preferencialmente, em

servigos comunitarios de sadde mental (Brasil, 2001).

Acontece que, durante o governo Bolsonaro essa politica, além de ser negligenciada no
que tange ao repasse de recursos que garantam o seu pleno funcionamento, ainda sofreu com os
ataques aos principios da luta antimanicomial, aos preceitos da Lei N° 10.216, além de ampliar os
investimentos no setor privado de cunho moralista, disciplinador e religioso - a exemplo das
chamadas Comunidades Terapéuticas -, fortalecendo em Uultima instincia a saude como
mercadoria. Um exemplo disto foi o “Edital de Chamamento Publico n°® 3/2022” com o fito de
selecionar Organizagdes da Sociedade Civil (OSC) para prestar atendimento como hospital
psiquiatrico.

E ainda mais: publicou a Portaria 596/2022, a qual desincentiva o processo de
desinstitucionalizacdo uma vez que modifica a légica de fechamento de leitos em instituicoes
asilares, enfraquecendo a Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS). Estes e outros desmontes
provocados pelo citado governo na saude mental foram denunciados por varias entidades, a
exemplo da ABRASCO (Associagdo Brasileira de Saude Coletiva)® e do Conselho Nacional de
Saude:

Neste 18 de maio, dia nacional da luta antimanicomial, o Conselho Nacional de Saude
(CNS) reforca a defesa da Politica Nacional de Saude Mental desinstitucionalizadora,
antimanicomial e com participagdo social. A Politica Nacional de Saude Mental vem
sofrendo ataques constantes desde sua elaboragao, aprofundados nos ultimos cinco anos.

4 Para mais informagdes, consultar: https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/Relatorio15_anos_Caracas.pdf. Acesso
em: 09 jul. 2022.

5 Para mais informagbes, consultar

https://outraspalavras.net/outrasaude/dois-ataques-de-bolsonaro-as-politicas-de-saude-mental/. Acesso em: 09 jul.
2022.


https://www.gov.br/cidadania/pt-br/servicos/editais-1/chamamento-publico/chamamento-publico/?_authenticator=9f4e3cf0603822fb97fd780c891fe4f2b1c6a22a
https://outraspalavras.net/outrasaude/dois-ataques-de-bolsonaro-as-politicas-de-saude-mental/
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/Relatorio15_anos_Caracas.pdf
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As medidas colocam em risco conquistas historicas, sustentadas por quatro Conferéncias
Nacionais de Saude Mental, pela Lei no 10.216/2001 e pela Lei Brasileira de Inclusao,
largamente reconhecidas no cenario internacional pela Organizagdo Mundial da Saude
(OMS).Os impactos atingem a Rede de Atengdo Psicossocial (Raps), com o incentivo a
internacao psiquiatrica e a separagao da politica sobre alcool e outras drogas, que passou a
ter énfase no financiamento de comunidades terapéuticas e uma abordagem proibicionista
e punitivista™.

Essa proposta que fortalece o modelo biomédico e hospitalocéntrico - denunciado ainda

no governo ilegitimo de Temer, em 20177, também foi enfatizada pelo CFESS (Conselho Federal

de Servigo Social), através de Nota Publica divulgada em dezembro de 2020, alinhando-se as

[...] entidades e movimentos representativos da populagdo usuaria e de trabalhadores e
trabalhadoras que defendem a atengdo psicossocial de base territorial e comunitaria, o
cuidado em liberdade com autonomia e respeito aos direitos humanos e a participagao
social e popular nos rumos das politicas publicas®.

Trata-se, por conseguinte de um conservadorismo-reacionario que impacta no Servigco

Social, tanto nas suas condigbes objetivas de trabalho, na sua condigdo de trabalhador/a

assalariado (baixos salarios e contratos precarios, por exemplo), como nas novas requisi¢cdes

institucionais, as quais desafiam a sua relativa autonomia (lamamoto, 2004; 2011).

Em Fortaleza, a Politica de Saude Mental esta estruturada em observancia ao que

preconiza a Portaria N°3.088/2011, que instituiu a Rede de Atencao Psicossocial — RAPS, cujos

objetivos gerais estdo descritos em seu Art. 3°:

| - ampliar o acesso a atengéo psicossocial da populacdo em geral; Il - promover o acesso das
pessoas com ftranstornos mentais e com necessidades decorrentes do uso de crack, alcool e
outras drogas e suas familias aos pontos de atengéo; e lll - garantir a articulagéo e integragao dos
pontos de atencdo das redes de saude no territério, qualificando o cuidado por meio do
acolhimento, do acompanhamento continuo e da atengéo as urgéncias (Brasil, 2011).

Assim, a politica de saude mental de Fortaleza é coordenada pela Secretaria Municipal de

Saude e, mais especificamente pela Célula de Atencdo a Saude Mental. De acordo com site da

Prefeitura®, conta com 16 Centros de Atengdo Psicossocial - CAPS, dos quais 06 CAPS Gerais,

que atendem pessoas que apresentam sofrimentos psiquicos ou transtornos mentais severos e

6 Para mais informagbes, consultar
http://conselho.saude.gov.br/ultimas-noticias-cns/2480-18-de-maio-cns-reafirma-defesa-por-uma-politica-nacional-de-sa

ude-mental-antimanicomial#:~:text=%E2%80%9CLutamos%20pelos%20n0ss0s%20direitos%20de.ampla%20mobiliza%
C3%AT7%C3%A30%20e%20participa%C3%A7%C3%A30%20social. Acesso em: 09 jul. 2022.

" Para mais informagdes, consultar http://www.cfess.org.br/visualizar/noticia/cod/1439. Acesso em: 09 jul. 2022.
8 Para mais informagdes, consultar http://www.cfess.org.br/visualizar/noticia/cod/1772. Acesso em: 09 jul. 2022.
% Para mais informagdes, consultar https://saude.fortaleza.ce.gov.br/saude-mental. Acesso em: 01 ago. 2024.



https://saude.fortaleza.ce.gov.br/saude-mental
http://www.cfess.org.br/visualizar/noticia/cod/1772
http://www.cfess.org.br/visualizar/noticia/cod/1439
http://conselho.saude.gov.br/ultimas-noticias-cns/2480-18-de-maio-cns-reafirma-defesa-por-uma-politica-nacional-de-saude-mental-antimanicomial#:~:text=%E2%80%9CLutamos%20pelos%20nossos%20direitos%20de,ampla%20mobiliza%C3%A7%C3%A3o%20e%20participa%C3%A7%C3%A3o%20social
http://conselho.saude.gov.br/ultimas-noticias-cns/2480-18-de-maio-cns-reafirma-defesa-por-uma-politica-nacional-de-saude-mental-antimanicomial#:~:text=%E2%80%9CLutamos%20pelos%20nossos%20direitos%20de,ampla%20mobiliza%C3%A7%C3%A3o%20e%20participa%C3%A7%C3%A3o%20social
http://conselho.saude.gov.br/ultimas-noticias-cns/2480-18-de-maio-cns-reafirma-defesa-por-uma-politica-nacional-de-saude-mental-antimanicomial#:~:text=%E2%80%9CLutamos%20pelos%20nossos%20direitos%20de,ampla%20mobiliza%C3%A7%C3%A3o%20e%20participa%C3%A7%C3%A3o%20social
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persistentes; 07 CAPS Alcool e Drogas (CAPS AD), especificos para usuarios que enfrentam &
dependéncia de substancias psicoativas, além de 03 CAPSi que atendem criangcas e
adolescentes até 18 anos incompletos para os casos de sofrimento psiquico e/ou dependéncia
quimica.

Conta ainda com trés residéncias terapéuticas, que tem como publico-alvo aquelas
pessoas que permaneceram em internagbes psiquiatricas de longa duragdo (dois anos
ininterruptos ou mais) e que perderam os vinculos familiares, impossibilitando a sua reinsergéo
social e comunitaria. E valido frisar que esse quantitativo é insuficiente para atender a demanda.
Através de inumerars visitas institucionais ao Hospital de Saude Mental Professor Frota Pinto,
pudemos observar que ainda existem inumeros pacientes de alta hospital na condicdo de
moradores.

Em determinadas situagdes, os/as assistentes sociais do equipamento buscam o suporte
de instituicdes religiosas, a exemplo da Obra Lumem, que possue uma casa no municipio. Vale
frisar que este equipamento ndo funciona como residéncia terapéutica e nem fazem parte da
RAPS. Segundo um dos responsaveis pelo citado equipamento, trata-se de uma Casa de
Acolhimento e nela sdo abrigadas pessoas que vivem em situacdo de rua — em decorréncia do
abandono ou uso abusivo de alccol e outras drogas - e querem ser “resgatadas das ruas”.
Funciona em uma espécie de sitio e neste espaco participam de varias atividades, tanto
terapéuticas quanto religiosas.

Ainda compdéem a RAPS de Fortaleza: quatro unidades de acolhimento, as quais se
destinam as pessoas que em decorréncia do uso abusivo de alccol e outras drogas e sua
condicdo de vulnerabilidade social, necessitam de residéncia temporaria para cuidados
continuos, além do Servico Hospitalar de Referéncia — SOPAI, que atende criangcas e
adolescentes que necessitam de internagao psiquiatrica®.

E importante salientar que toda Rede de Atencdo Psicossocial precisa funcionar a
contento para atender as demandas de saude mental como um todo, uma demanda que é bem
expressiva. Em 2022, a Organizagao Mundial de Saude — OMS langou o “Relatério mundial
sobre saide mental: Transformar a satiide mental para todos”, o qual “[...] convoca todas as
partes interessadas a trabalharem juntas para aprofundar o valor e o comprometimento dados a
saude mental, remodelar os ambientes que influenciam a saude mental e fortalecer os sistemas

que cuidam da saude mental™°.

° Para mais informagdes, consultar: https://www.who.int/publications/i/item/9789240049338. Acesso: em 04 ago. 2024.
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Em 2018 houve a realizagdo de concurso publico especificamente para a saude mental -
Edital N°120/2018, um certame mobilizado pelo movimento da Luta Antimanicomial Cearense,
com destaque para as agbes do Forum em Defesa do SUS e Pelo Concurso Publico Ja. O
citado Férum comecou suas acées em 2012 a partir da mobilizacdo dos/as profissionais do CAPS
Geral da CORES VI, envolvendo, posteriormente, outros profissionais, tanto da RAPS quanto de
setores organizados da sociedade civil e entidades de classe. Essa mobilizagcado culminou com a
assinatura do Termo de Ajustamento de Conduta n°® 115/2014 por parte da Prefeitura Municipal de
Fortaleza, junto ao Ministério Publico do Trabalho, por intermédio da Procuradoria Regional do
Trabalho 72 Regido. Nesse processo de mobilizagdo, em 2017, foi assinado um novo Termo de
Ajustamento de Conduta n° 01/2017, refor¢ando o anterior.

Embora a realizagao do concurso e a posterior convocagao dos profissionais concursados
terem reforgcado a RAPS de Fortaleza, ainda ha muito o que se fazer. Primeiro porque fortalecer a
RAPS significa, dentre outros aspectos, também ter equipe multiprofissional — eMulti (Brasil,
2023) para potencializar o trabalho das equipes da Estratégia de Saude da Familia, geralmente
formada por médico/a clinico/a, enfermeiro/a, agente comunitaria/o de saude e odontélogo/a
(Brasil, 2017). Essa equipe, ja fragilizada dentro de um modelo de ateng¢ao basica que ja coloca
em risco o direito ao acesso universal a saude (Mossorini; Fonseca; Lima, 2018), acaba
sobrecarregada com as demandas do Programa de Saude Mental, que deve ser desenvolvido a
nivel de atencao basica junto aos pacientes com transtornos mentais leves e/ou estabilizados.

Por outro lado, mesmo quando se tem uma equipe eMulti (Brasil, 2023), esta se mostra
insuficiente para atender a demanda cada vez maior por servicos de saude mental,
restringindo-se, em muitos casos, na renovacéo de receitas. Essas equipes sao formadas por
psicologos/as, terapeutas ocupacionais, fisioterapeutas, nutricionista, educador fisico, assistente
social, dentre outros/as.

Acrescente-se, por conseguinte, ao numero insuficiente de profissionais, as dificuldades
atinentes a estrutura desses equipamentos (falta de sala em termos quantitativos ou salas
inadequadas para os atendimentos grupais, por exemplo). Cada equipe, geralmente, atende duas
ou trés UAPS e tem equipamentos que ndo possuem o suporte, ainda que precario, das eMulti.
Ademais, esses/as profissionais possuem vinculos trabalhistas precarios, ou seja, ndo sao
concursados/as e, portanto, ndo possuem estabilidade, o que fragiliza também os servigos

prestados a populagao, marcado pelas constantes descontinuidades.



Relacbes de classe e raca-etnia:
desafios a uma formacdo preofissional
emandpatéria no Servico Social

d

Encontro Nacional de q as
¢ Pesquisadores em Servico Social

10 a 14 de dezembro de 2024
ISSN 2965-2499

Se tomarmos como exemplo o CAPS Geral da CORES VI temos os seguintes aspectos
que precisam ser observados: sao mais de 16.000 (dezesseis mil) prontuarios abertos para uma
equipe composta por 3 assistentes sociais, 04 psicélogos/as, 02 terapeutas ocupacionais, 07
enfermeiras e 04 psiquiatras (um esta afastado para assumir cargo no legislativo e uma esta de
licenga maternidade). Conta ainda com 03 técnicas de enfermagem, além do setor administrativo,
formado pela coordenadora (Terapeuta Ocupacional) e 02 apoio administrativo.

Vale ressaltar que, embora o nimero de profissionais seja reduzido', comparando a
demanda expressa da regional, um fator limitante dos atendimentos também s&o decorrentes da
insuficiente estrutura, ou melhor, o CAPS funciona em uma casa alugada e adaptada, ndo tendo
salas suficientes para os atendimentos dos/as profissionais e nem estrutura adequada para o
funcionamento dos grupos. No caso dos trabalhos com grupos, além da falta de estrutura fisica
adequada, os materiais didaticos para a realizagdo das atividades em grupo ficam por conta
dos/as profissionais.

Contudo, merece destaque que a maioria dos/as profissionais sdo concursados/as',
excetuando uma das médicas psiquiatras e os que atuam como apoio administrativo,
contratadas/dos, respectivamente por cooperativa e empresa terceirizada. Os profissionais da
recepcado e farmacia também sio terceirizados, vinculados ao ISGH - Instituto de Saude e
Gestéo Hospitalar, reforcando o modelo privatista presente na organizagdo do Sistema Unico de
Saude (Bravo, 2006).

O fluxo de atendimento em salde mental ocorre da forma preconizada pela Portaria Ne
3.088/2011: os transtornos considerados leves ou no caso de pacientes que passaram por
tratamento nos CAPS’s e se encontram estabilizados, conforme ja explicitado, devem ser
acompanhados pelo Programa de Saude Mental da Unidade de Atencdo Primaria a Saude —
UAPS. Embora o CAPS seja um equipamento de porta aberta, geralmente os/as pacientes sao
encaminhados/as a este através da UAPS de referéncia ou mesmo do Hospital de Saude Mental
Professor Frota Pinto, local em que os/as pacientes recorrem quando estdo em crise ou

necessitando de internagéao.

" Especialmente os/as psiquiatras sdo insuficientes. Bata citar que existem inumeros pacientes que estdo sem
assisténcia, porque seus médicos/as se aposentaram, assumiram cargo no Poder Legislativo ou simplesmente sairam
do equipamento e ndo foram substituidos/as.

2 No caso do CAPS Geral CORES VI, foram convocados/as e tomado posse 01 assistente social, 03 psicologos/as, 01
terapeuta ocupacional, 6 enfermeiras e 02 médicas psiquiatras. Uma das médicas pediu exoneragdo por motivos
pessoais.
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Por outro lado, a experiéncia como assistente social do CAPS, semanalmente atendendo
pessoas com adoecimento mental, possibilitou perceber que ha questdes de ordem estrutural que
extrapolam as atribuigbes técnicas da RAPS, ou melhor, esses adoecimentos, geralmente estéo
associados a vulnerabilidades decorrentes da pobreza, da violéncia urbana, violéncia de género
contra mulheres, assédio moral no trabalho e mesmo a falta de afeto e/ou abandono familiar.
Enfim, violagdo de direitos que ndo podem ser resolvidos pela adeséo ao tratamento ou através

da conduta medicamentosa.

3. ADOECIMENTO MENTAL, VIOLENCIA DE GENERO CONTRA AS MULHERES E A
EXPERIENCIA DO GRUPO DE MULHERES DONAS DE SI

Estudos™ revelam que as mulheres que vivenciam ou vivenciaram relagdes abusivas e
violentas sentem-se envergonhadas, com medo e, em muitos casos, desconhecem seus direitos e
as legislagdes protetivas, fatores que corroboram para que estas nao busquem os servigos de
protecdo. Com isso, tem-se grandes barreiras para se romper com o ciclo de violéncia. Muitas
destas mulheres que buscam atendimento no CAPS, percebendo-se a importancia da realizacao
de grupos no servigco com mulheres.

Vale destacar que, em atendimento a Lei n° 10.216, de 6 de abril de 2001, que trata sobre
os direitos das pessoas com transtornos mentais, houve um reordenamento do modelo
assistencial em saude mental, baseando-nos nos principios da luta antimanicomial. Com isso,
tem-se a criagdo dos Centros de Atengao Psicossocial — CAPS, espagos estratégicos da Rede de

Atencao Psicossocial — Raps, oferecendo

[...] servicos de saude de carater aberto e comunitario, constituido por equipe
multiprofissional e que atua sob a otica interdisciplinar, realizando, prioritariamente,
atendimento as pessoas com sofrimento ou transtorno mental, incluindo aquelas com
necessidades decorrentes do uso de alcool e outras drogas, seja em situagbes de crise ou
em processos de reabilitagdo psicossocial™.

Desse modo, a implantacdo do “Grupo de Mulheres Donas de Si” alinha-se ao

ordenamento juridico da Politica de Saude Mental, especialmente quando aponta que as

'8 Para mais informagdes, consultar: https:/legis.senado.leg.br/norma/35725816/publicacao/35729795. Acesso em: 11
set. 2023.

* Para mais informagdes, consultar:
https://bvsms.saude.gov.br/20-anos-da-reforma-psiquiatrica-no-brasil-18-5-dia-nacional-da-luta-antimanicomial/#:~:text=

Em%20substitui%C3%A7%C3%A30%20a0s%20hospitais%20psiqui%C3%A1tricos. %2C%20em%20tratamento%20n%

C3%A30%2Dhospitalar. Acesso em: 11 set. 2023.



https://bvsms.saude.gov.br/20-anos-da-reforma-psiquiatrica-no-brasil-18-5-dia-nacional-da-luta-antimanicomial/#:~:text=Em%20substitui%C3%A7%C3%A3o%20aos%20hospitais%20psiqui%C3%A1tricos,%2C%20em%20tratamento%20n%C3%A3o%2Dhospitalar
https://bvsms.saude.gov.br/20-anos-da-reforma-psiquiatrica-no-brasil-18-5-dia-nacional-da-luta-antimanicomial/#:~:text=Em%20substitui%C3%A7%C3%A3o%20aos%20hospitais%20psiqui%C3%A1tricos,%2C%20em%20tratamento%20n%C3%A3o%2Dhospitalar
https://bvsms.saude.gov.br/20-anos-da-reforma-psiquiatrica-no-brasil-18-5-dia-nacional-da-luta-antimanicomial/#:~:text=Em%20substitui%C3%A7%C3%A3o%20aos%20hospitais%20psiqui%C3%A1tricos,%2C%20em%20tratamento%20n%C3%A3o%2Dhospitalar
https://legis.senado.leg.br/norma/35725816/publicacao/35729795
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atividades no CAPS devem ocorrer “prioritariamente em espacos coletivos (grupos, assembleias
de usuarios, reunidao diaria de equipe), de forma articulada com os outros pontos de atengao da
rede de saude e das demais redes” (Brasil, 2011).

Os objetivos do Grupo sdo: promover um espago de acolhimento, escuta e cuidado as
mulheres, publico-alvo do Projeto, enfocando discussdes voltadas para o fortalecimento da
autoestima feminina e ampliacdo do entendimento sobre violéncia de género, modos de protegéo
e sistema de direitos, além do estimulo para o desenvolvimento da sororidade.

A metodologia adotada direcionou-se as mulheres atendidas no CAPS e que vivenciaram
situagdes de violéncia de género. Optamos por ndo trabalhar inicialmente com mulheres que
estdo vivenciando situagbes de violéncia de género por considerarmos que esta situacéo
demanda uma intervencdo mais especifica e de cunho individual, inclusive emitindo notificagdo
compulséria dos casos de suspeita de violéncia contra a mulher (Brasil, 2019), se for o caso —
FICHA DE NOTIFICACAO/INVESTIGACAO INDIVIDUAL DE VIOLENCIA DOMESTICA, SEXUAL
E/OU OUTRAS VIOLENCIAS INTERPESSOAIS.

O “Grupo Mulheres Dona de Si” foi direcionado para um nimero limitado de mulheres,
variando entre 8 e 12 mulheres, sendo que os encontros ocorrem quinzenalmente, previsto para
funcionar por 01 ano. Apds esse periodo, procederemos a um processo de avaliagao para verificar
a necessidade de continuidade do grupo ou, se for o caso, modificar seu formato ou outras
participantes.

Em termos de funcionamento interno do grupo, ressaltamos que o mesmo vem se pautando
em metodologias participativas, que proporcionem um clima favoravel ao acolhimento das
mulheres de forma autdbnoma. Desse modo, adotamos a metodologia de RODA DE CONVERSA,
com o proposito de facilitar o protagonismo das sujeitas do Grupo. A roda trata-se de uma
metodologia de trabalho com grupos que oportuniza encontros dialégicos, proporcionando trajetos
voltados para produgéo e ressignificacao de sentidos sobre as experiéncias das participantes,
solidificados em relagdes de poder horizontalizadas/democraticas, conforme define os estudos de
Paulo Freire no &mbito da Educagéo Popular (Sampaio, et al. 2014).

Assim, durante a realizacdo das rodas de mulheres utilizamos como estratégias para a troca
de saberes as seguintes: cartazes, imagens, musicas e textos, dentre outras, sendo que os temas
a serem trabalhados foram definidos previamente pelas participantes. Cada roda vem seguindo a
seguinte sequéncia:

v Acolhimento;
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v Discussao tematica;
v Avaliagao e encerramento.

As atividades sao realizadas de forma coletiva, mas é constante as mesmas trazerem alguma
demanda de fala especifica e/ou sigilosa, sendo estas encaminhadas para atendimento individual
com o/a profissional adequado/a. estas demandas se relacionam a renovagao de receitas, revisao
de conduta medicamentosa, acesso ao passe-livre ou ao Beneficio da Prestagdo Continuada —

BPC ou ainda mediar atendimentos de psicologia.

4. CONSIDERAGOES FINAIS

Embora a pesquisa tenha explicitado o quanto as pacientes se sentem acolhidas pelas
profissionais do CAPS, especialmente pelo trabalho humanizado ofertado, é oportuno frisar que
estas mulheres trazem questdes estruturais, além das questdes subjetivas, consequéncias das
vivéncias de violéncia doméstica. Trata-se de questdbes que extrapolam as iniciativas
profissionais, ou seja, vulnerabilidades decorrentes muitas vezes da pobreza, assédio moral no
trabalho e mesmo a falta de afeto e/ou abandono familiar. Ou seja, violagao de direitos que nao
podem ser resolvidos simplesmente pela adesao ao tratamento, que dificultam a assiduidade as
rodas de conversas — seja pela falta de recurso financeiro para custear o transporte até o servigo
ou mesmo as demandas familiares.

Por outro lado, apesar dessas questdes estruturais que dificultam o pleno funcionamento
do grupo e até mesmo a superacédo ou estabilizagdo do quadro de saude mental das participantes,
a pesquisa revelou que a participacdo no “Grupo Mulheres Donas de Si” esta sendo
significativamente positiva para as mesmas a medida que se trata de um espaco coletivo de
fortalecimento de vinculos, prestado de forma humanizada e interdisciplinar. Elas se sentem
seguras ao adentrar ao equipamento e sentem nas profissionais a empatia necessaria para lhes

trazer certo conforto, mesmo em condi¢des adversas.
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