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RESUMO

A abordagem de transtornos mentais no contexto da Atengcéo Basica a Saude sempre
foi um grande desafio por diversos fatores como a auséncia de profissionais
especializados e despreparo da equipe, bem como, baixa disponibilidade da rede de
saude. Dentre as técnicas psicoterapéuticas existentes, estudos apontam para
relevancia da terapia cognitiva baseada em Mindfulness na abordagem de transtornos
de humor, por sua aplicabilidade, baixo custo, e estruturagdo. O objetivo geral deste
plano de intervengao foi qualificar a equipe assistencial da Unidade Basica de Saude
Jardim Seminario, no municipio de Francisco Beltrdo — Parana/Brasil sobre a
aplicacao de Mindfulness em pacientes depressivos. Os objetivos especificos foram:
a) sensibilizar os profissionais para necessidade de maior resolutividade em saude
mental na Atencédo Basica; b) estruturar um calendario de capacitagdo em servigo
sobre transtornos mentais e c) promover agdes de qualificagdo sobre a abordagem
baseada em Mindfulness. Foram realizadas acbes de sensibilizacdo da equipe,
estruturacdo de um calendario de capacitacdo a ser desenvolvido no primeiro
semestre de 2021, e familiarizagao da equipe com a técnica. As agoes realizadas até
o momento atual permitiram maior conhecimento dos profissionais sobre transtornos
mentais, bem como o Mindfulness, o que podera contribuir para melhor qualidade
assistencial e resolutividade em saude mental na Unidade Basica de Saude Jardim
Seminario.

Palavras-Chave: Saude Mental. Mindfulness. Atengao Basica a Saude. Promocgao da
Saude.



ABSTRACT

The approach to mental disorders in the context of Primary Health Care has always
been a great challenge due to several factors, such as the lack of specialized
professionals and the team's unpreparedness, as well as the low availability of the
health network. Among the existing psychotherapeutic techniques, studies point to the
relevance of cognitive therapy based on Mindfulness in addressing mood disorders,
due to its applicability, low cost, and structure. The general objective of this intervention
plan was to qualify the assistance team of the Basic Health Unit Jardim Seminario, in
the municipality of Francisco Beltrdo - Parana / Brazil on the application of Mindfulness
in depressed patients. The specific objectives were: a) to sensitize professionals to the
need for greater resolution in mental health in Primary Care; b) structure an in-service
training calendar on mental disorders and c) promote qualification actions on the
Mindfulness-based approach. Awareness-raising activities were carried out by the
team, structuring a training calendar to be developed in the first half of 2021, and
familiarization of the team with the technique. The actions carried out up to the present
moment have allowed greater knowledge of professionals about mental disorders, as
well as Mindfulness, which may contribute to better quality of care and resolvability in
mental health at the Basic Health Unit Jardim Seminario.

Keywords: Mental Health. Mindfulness. Primary Health Care. Health Promotion.



LISTA DE ABREVIATURAS E SIGLAS

APA American Psychiatric Association

CBCT Treinamento de Compaixdo com Base Cognitiva

Dl Doenca Inflamatoria Intestinal

DM2 Diabetes mellitus tipo 2

DSM Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders
ESF Estratégia de Saude da Familia

HAS Hipertensao Arterial Sistémica

IMGV Integrative Medical Group Visits

MBCT Terapia Cognitiva Baseada em Atencgao Plena

OMS Organizacdo Mundial da Saude

UNASUS Universidade Aberta do SUS



SUMARIO

I L 230 01U 037 o 6
1.1 OBUETIVOS ...ttt ettt e e e e e e aeaaaaaaaeas 9
1.1.1 ODJEIVO EOIAl ... 9
1.1.2 ODbjetivos €SPECITICOS .....uuiiiiiiei e 9
2 REVISAO DE LITERATURA .......oooeeeeetete et eseesessessessessessessssssssesssnssssssssnsenes 10
K311 123 ] T X 15
3.1 CONTEXTO ottt ettt e e e e e e e e e aaaaaaaaaaaaeans 15
3.2 TIPO DE ESTUDO ... .ccco i ittt e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e s s ennnnes 15
3.3 PUBLICO-ALVO ..ottt ettt ean e ene e eee s 15
3.4 INTERVENCOES REALIZADAS .......oo e 15
B I S B =0 =T TN | ][ - | 15
3.4.2 Calendario de capacitagdo em Saude Mental ...............cccooooiiiiiiii i, 16
3.4.3 Qualificagdo da equipe sobre Mindfulness ............coooviiiiiiiiiiiii e 16
4 APRESENTAGAO DOS RESULTADOS ........cccoceeireernererseessesesssessessessssssssssssnnns 17
5 CONSIDERAGOES FINAIS .......ccceeirerrecrisiessessesesssessesssssessessssssesssssssssesssssssnns 19
REFERENCIAS ......ootiiciiicieticacaessesssssssss s s sse s e ssessessesssssessssssssssssssssssssessssesessens 20

APENDICE A: ROTEIRO SESSOES MINDFULNESS ........ccccocevieeteusieseessesesesennns 23



1 INTRODUGAO

A depressdo € descrita pela literatura como um problema social
contemporaneo, que contribui para o maior adoecimento da populagdo, menor
qualidade de vida e, consequentemente, menor produtividade (ABRANTES et al.,
2019). De acordo com a Organizagcdo Mundial da Saude (OMS, 2015) a depressao é
um transtorno mental comum, que se caracteriza por um estado de tristeza recorrente,
auséncia de prazer e perda de interesse por atividades cotidianas, podendo ainda
ocorrer oscilagdes entre baixa autoestima e sentimento de culpa.

A depressao tem sido avaliada como um transtorno de alta prevaléncia,
possibilidade de recorréncia e cronicidade, sendo apontada como um grave problema
de saude publica, relacionado a elevados custos sociais e risco de suicidio
(SAMPAIO; FIGUEIRA; AFONSO, 2014).

Segundo o Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders (DSM), 52
edicdao (2014), a depressdo maior, comumente conhecida como depressao, é
caracterizada por episddios distintos envolvendo alteragdes nitidas no afeto, na
cognicao e em fungdes neurovegetativas, com remissdes interepisodicas. Duram pelo
menos duas semanas, contudo, a maioria dos episédios pode durar um tempo
consideravelmente maior.

No relatério sobre saude mental apresentado pela OMS (2018), que a
depressao € mais comum entre mulheres (5,1%) do que homens (3,6%) e 0 numero
total de pessoas que vivem com a-depressao no mundo é estimado em 322 milhdes.
O mesmo documento é refere ainda que o numero total estimado de pessoas que
vivem com depressdao aumentou 18,4% entre 2005 e 2015. No Brasil, 5,8% dos
habitantes sofrem com a depresséo, o que corresponde a maior taxa do continente
latino-americano (OMS, 2018).

O curso do transtorno depressivo maior é bastante variavel. De acordo com a
American Psychiatric Association (APA, 2014), o primeiro sintoma comumente
apresentado € um humor deprimido ou irritdvel, seguido da perda de interesse em
atividades que antes geravam prazer. Com o avango do quadro, o paciente pode
apresentar alteracdes sistémicas como aumento ou perda de peso corporal, que pode
chegara uma taxa de 5% no periodo de trinta dias. Alteragbes do sono, libido e retardo
ou agitagdo psicomotora também podem estar presentes em maior ou menor grau
(APA, 2014).



A remissao dos sintomas depressivos é conceitualizada como a auséncia de
sinais e sintomas por um periodo superior a trés meses. E bastante variavel sua
ocorréncia, e dados da literatura apontam que nem sempre todos os campos afetados
sofrem regressédo. Em estudo realizado por Bio, Souza e Moreno (2011) os autores
ressaltaram que mesmo sem remissao completa dos sintomas, pode-se obter uma
melhora da qualidade de vida e funcionalidade a partir de intervengdes
multiprofissionais.

O tratamento do transtorno depressivo maior compreende, de acordo com
Andretta e Oliveira (2011), tanto a abordagem farmacol6gica, como técnicas
psicoterapéuticas. Ambas as abordagens apresentam efeitos positivos na regressao
dos sintomas depressivos, sendo que as abordagens associadas sao referidas como
tratamento de base em quadros de maior gravidade.

Os estudos das técnicas psicoterapéuticas existentes apontam para relevancia
da terapia cognitiva baseada em Mindfulness na abordagem de transtornos de humor,
apresentando bons resultados na reducdo de quadros de estresse, ansiedade e
episodios depressivos (CASTANHEL; LIBERALLI, 2018).

Martinez e Pacheco (2012) estabelecem o Mindfulness como uma técnica que
pode ser ensinada e praticada por meio de protocolos compondo terapias. Pode ser
utilizada no intuito de aumentar a conscientizagdo e fornecer ao praticante a
habilidade em lidar com os processos mentais que influenciam no desenvolvimento
de certas enfermidades, disturbios emocionais ou comportamentais.

Lopez-Montoyo et al (2019) afirmaram que os sintomas caracteristicos da
depressao sao bastante frequentes na Atencao Basica e que o tratamento de escolha
€ a farmacoterapia. As altas taxas de recidivas evidenciam a necessidade de inclusao
de novas terapias ndo medicamentosas, como a intervencao de Mindfulness também
designada como Terapia Cognitiva Baseada em Atencéo Plena (MBCT).

O estudo apresentado neste constructo traz o relato da experiéncia de uma
qualificacdo da equipe de saude atuante na Estratégia de Saude da Familia (ESF)
Jardim Seminario, no municipio de Francisco Beltrdo — PR, sobre a abordagem de
saude mental na Atencido Basica com a técnica de Mindfulness.

A ESF Jardim Seminario € uma das 18 ESF que compdéem o municipio de
Francisco Beltrao, municipio que atualmente esta com um total de 90 mil habitantes
(BRASIL, 2020). Localizada no bairro Jardim Seminario, a comunidade possui 3841
habitantes, dividida em 1815 (47,7%) homens e 2026 (52,3%) mulheres, 478 (12,4%)



criangas, 440 (11,4%) adolescentes, 2337 (60,8%) adultos e 586 (15,2%) idosos
(DADOS DA EQUIPE, 2020).

O bairro tem como caracteristica principal uma boa estrutura fisica e a presenca
do Seminario, bem préximo a ESF. Destaca-se por estar inserido em uma classe
econbmica estimada que varia entre as classificagbes B2 e C2 (FRANCISCO
BELTRAO, 2020). E uma area de transi¢do entre a zona urbana e rural — portanto,
apresentando grande heterogeneidade populacional, composta de 455 (11,8%)
moradores rurais e 3386 (88,2%) urbanos, também se encontram pacientes que
cursam o ensino superior e pacientes analfabetos.

A equipe de trabalho é composta de uma enfermeira, duas técnicas em
enfermagem, uma recepcionista responsavel por agendamentos, seis agentes
comunitarias de saude (cada uma responsavel por pelo menos 200 a 270 familias),
trés agentes epidemiologicos de saude, um dentista, uma auxiliar de odontologia e
uma auxiliar de servigos gerais responsavel principalmente pela limpeza da unidade.

A maioria da populagcdo que busca atendimento na unidade € composta por
idosos e adultos em atividade de trabalho fisico pesado, concentrando as queixas de
saude em problemas osteomusculares (tendinites, lombalgias, radiculopatias),
seguido de queixas de saude mental (a qual abrange todas as idades e incluem
principalmente disturbios de ansiedade, do sono, episddios depressivos, dores
cronicas, fibromialgia, etc. - uma relagdo aproximada de um ou mais paciente em
tratamento para alguma condigdo mental por casa), por fim, muitas das consultas tem
sido por acompanhamento de doencas crénicas (HAS, diabetes, cardiopatias).

Dentro deste cenario, ao analisar as demandas por consultas médicas na ESF
verificou-se que os transtornos mentais correspondem a aproximadamente 25% de
tais demandas, sendo que os transtornos depressivos e ansiosos respondem por 60%
dos transtornos mentais assistidos na referida ESF.

A alta prevaléncia de pacientes ansiosos e depressivos e a dificuldade de
acesso a terapia com psicologo em casos de disturbios leves e moderados, que, com
a terapia adequada, poderiam apresentar melhoras ou ndo agravamento do quadro,
foi o principal motivo para elaborar um projeto de intervengao que pudesse minimizar
os efeitos da ansiedade na vida desses pacientes. Esta situagao se reflete diretamente
em todo o ambito social, familiar, na atencdo basica e terciaria em saude, no
desenvolvimento e ambiente escolar, causando prejuizos importantes e que se nao

forem observados com atencdo podem ser irreparaveis.



Pensando em uma terapia possivel de ser aplicada pela equipe de saude e com
promissoras evidéncias de efeitos positivos para enfrentar esse desafio, o plano de
intervencdo baseou-se na qualificacdo profissional da ESF sobre a utilizacdo de

Mindfulness na abordagem de pacientes depressivos.

1.1 OBJETIVOS

1.1.1 Objetivo geral

Qualificar a equipe assistencial da Unidade Basica de Saude Jardim Seminario

sobre a aplicagao de Mindfulness em pacientes depressivos assistidos pela equipe.

1.1.2 Objetivos especificos

a) ldentificar os principais transtornos de saude mental nos usuarios da UBS;

b) Sensibilizar os profissionais para necessidade de maior resolutividade em saude
mental na Atengao Basica;

c) Estruturar um calendario de capacitagao em servigo sobre transtornos mentais; e

d) Promover ag¢des de qualificacdo sobre a abordagem baseada em Mindfulness.
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2 REVISAO DE LITERATURA

Conforme discutido por Barcelo-Soler et al (2019), os transtornos mentais e
psiquiatricos causam grandes implicagbes tanto para o individuo, quanto para a
sociedade. Dentre os principais transtornos, a depressdo se destaca como um
problema de saude publica que afeta populagdes de todo o mundo. Somente no ano
de 2004, a OMS registrou que cerca de 151,2 milhées de pessoas possuiam algum
tipo de deficiéncia relacionada a depressao e que esta sera considera a doenca mais
incapacitante do mundo até o ano de 2030 (BARCELO-SOLER et al., 2019).

A MBCT é uma intervencao que acontece durante oito sessbées de grupos que
ocorrem semanalmente, além da pratica com técnicas domiciliares. Essa técnica inclui
a realizagdo de meditagdes guiadas em que os pacientes tém a oportunidade de
manter a concentragdo em diferentes partes do corpo. Inclui ainda meditagdes de
caminhada, alongamentos suaves, respiracdo sentada, orientagdes guiadas para
descentralizar e diminuir as preocupacgdes. Todas essas intervengdes sdo essenciais
para a atenuagao dos sintomas relacionados a ansiedade e depressdao (RODGERS et
al., 2019).

Em analise, Lopez-Montoyo et al (2019) revelaram que intervengdes baseadas
em Mindfulness tem demonstrado uma eficacia elevada no que tange o tratamento, a
prevencao de recidivas e a recorréncia da depressao. A técnica de terapia cognitiva
baseada em Mindfulness € uma intervencao que utiliza de forma simultanea a terapia
de Mindfulness e elementos de terapia cognitiva. Esse conjunto de técnicas tem
demonstrado efeitos promissores e significativos no tratamento de pacientes
diagnosticados com depressao (LOPEZ-MONTOYO et al., 2019).

Em um estudo controlado, a Integrative Medical Group Visits (IMGV) , incluindo
as técnicas de Mindfulness no tratamento para dor crénica e quadro depressivo,
evidenciou que houve melhora clinica, especialmente quando analisados o estado de
saude mental e o escore de dor. Gardiner et al (2019) afirmam que a dor cronica é
uma condigcao que afeta diretamente a qualidade de vida dos pacientes e os levam a
frequentar assiduamente os servigos de saude, e promovendo piora ou ocorréncia de
transtornos depressivos. Ademais, discutem que a utilizacdo das técnicas IMGV sao
eficazes também no tratamento de questdes subagudas, desencadeando a redugao

das visitas ao pronto atendimento e dos custos a saude (GARDINER et al., 2019).
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De acordo com Lopez-Maya, Olmstead e Irwin (2019), uma alternativa para os
tratamentos de baixo custo sao as intervengdes baseadas em atengao plena, como o
Mindfulness. A técnica de tem demonstrado melhorias significativas no quadro clinico
de pacientes com sintomas depressivos, além de melhorar a qualidade do sono, e
consequentemente a qualidade de vida (LOPEZ-MAYA; OLMSTEAD; IRWIN, 2019).

Lopez-Maya, Olmstead e Irwin (2019) concluiram o estudo afirmando que as
intervengdes baseadas em Mindfulness e outras técnicas como o yoga e o tai chi,
além de agirem de forma significativa na melhoria da saude mental, impactam ainda
sobre os processos inflamatérios no organismo. A inflamagao é exacerba em pessoas
que presenciam situacoes se estresse frequente, podendo desencadear o surgimento
de doengas cronicas e o envelhecimento dos tecidos. As pesquisas demonstram que
as técnicas, como a de Mindfulness, atuam na regulacéo negativa da expresséo de
genes que sao essenciais para o processo inflamatoério, ou seja, a producédo de
citocinas e mondcitos € reduzida, diminuindo consequentemente o processo de
inflamagéao (LOPEZ-MAYA; OLMSTEAD; IRWIN, 2019).

Wentink et al (2019) discutiram acerca da descontinuacdo de medicamentos
utilizados para depressdo na Atencdo Basica apoiada por terapia cognitiva em
atencao plena e o monitoramento isolado. Os autores referiram que a utilizagao de
antidepressivos tem aumentado de forma significativa, sendo que entre os anos de
2003 e 2013 a quantidade de receituarios para farmacos antidepressivos dobrou em
paises ocidentais (WENTINK et al., 2019).

Uma das principais abordagens para interromper a utilizagdo de medicamentos
antidepressivos apontada pelos pesquisadores € MBCT. O método MBCT tem sido
reconhecido como bastante eficaz na prevencado de episddios de recaida e na
recorréncia da depressao, assim, tem sido considerado uteis no apoio a diminui¢cao
de forma gradual dessas medicagbes. Esse fato é comprovado em um estudo
realizado no Reino Unido que ofereceu suporte MBCT a pacientes com depressao
recorrente e apresentaram uma redugdao da medicacdo utilizada em até 75%
(WENTINK et al., 2019).

Ewais et al (2019) avaliaram a efetividade da terapia cognitiva baseada na
atencao plena em pacientes jovens com Doencga Inflamatéria Intestinal (DIl) e com
depressao. A DIl é uma afecgao de caracteristica crbnica e auto inflamatéria que se
manifesta de forma mais intensa em adolescentes e adultos jovens, com uma faixa

etaria de aproximadamente entre 15 e 29 anos de idade. Comprovadamente,
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adolescentes e adultos jovens que sao diagnosticados com DIl apresentam uma
prevaléncia de desenvolvimento de depressao de até trés vezes mais quando
comparados com a populagdo em geral e prevaléncia significativamente maior,
quando comparado a usuarios com outros tipos de doengas cronicas (EWAIS et al.,
2019).

Ao discutir as intervencdes de atencao plena e a terapia cognitiva baseada na
atencao plena, a pratica do Mindfulness se destaca como um estado singular de
consciéncia. Segundo Ewais et al (2019), o Mindfulness pode ser descrito como
‘prestar atengdo de uma maneira particular: propositalmente, no momento presente e
sem julgar. Esse tipo de tratamento esta bastante relacionado com alteragcbes
estruturais e funcionais de neurdnios em regides do cérebro essenciais para o bem-
estar emocional, impactando diretamente na neuroplasticidade cerebral. Ademais, a
atencdo plena pode ainda atuar no sistema imunoldgico, especialmente quando
relacionadas a pratica da meditagdo. Ja as evidéncias relacionadas a pratica do
Mindfulness em pacientes com DII, sugerem que as interveng¢des tém se mostrado
bastante satisfatorias na atenuagdo dos sintomas depressivos e na ansiedade,
tornando-se ponto essencial para a melhoria da qualidade de vida dessa populagao
(EWAIS et al., 2019).

Em estudo, Rodgers et al (2019) discutiram que um grupo de 14 pessoas com
doenca de Parkinson foram tratados com terapia MBCT por oito semanas. Os
pacientes avaliados apos o tratamento demonstraram uma diminuigéo significativa de
sintomas ansiosos e depressivos, inclusive, relataram ainda reducdo de sintomas
relacionados a doenga de Parkinson, como a rigidez, os tremores, a instabilidade
postural, o desconforto fisico e disfungdes relacionadas a marcha. Os beneficios das
praticas de MBCT foram observadas em toda a amostra quando avaliados a
diminui¢cdo dos sintomas depressivos (RODGERS et al., 2019).

Wahbeh e Nelson (2019) ressaltam em seu estudo que quadros de depresséo
maior representam um grande desafio na pratica clinica, sobretudo pela reincidéncia
e dificil manejo dos episddios de recaida. Conforme os pesquisadores diversas
técnicas psicoterapicas tém sido utilizadas para a abordagem de pacientes com
transtornos de humor. As praticas sdo ainda de facil implementagdo, baixo risco
emocional, baixo risco fisico e auxiliam o auto cuidado, pois o paciente tem um papel
ativo em seu tratamento (WAHBEH; NELSON, 2019).
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Os autores concluem que o Mindfulness, € uma técnica de meditacdo que
detém de capacidades incontestaveis na melhoria dos sintomas depressivos, sendo
comparado aos efeitos da terapia cognitivo comportamental. Esse tipo de meditagao
€ capaz de integrar diferentes sistemas do organismo, como o0 neuroldgico,
imunoldgico, psicolégico e enddcrino, dando suporte ao corpo para a cura (WAHBEH,;
NELSON, 2019).

O transtorno depressivo maior é referido na literatura como frequentemente
associados a comorbidades cronicas como o diabetes mellitus tipo 2 (DM2), e
afecg¢des neuroldgicas, como a doenga de Parkinson (CLADDER-MICUS et al., 2018;
ZIMMERMANN-SCHLEGEL et al., 2019; RODGERS et al., 2019).

Em pesquisa, Aguilar-Raab et al (2018) avaliaram se Treinamento de
Compaixao com Base Cognitiva (CBCT) tem a capacidade de atenuar os sintomas
depressivos, promover melhorias nos processos de cognigéo social e de habilidades
interpessoais e também se pode reduzir o estresse. Esse treinamento € baseado em
técnica de Mindfulness, definido como atencéo plena e direcionamento intencional
para o momento presente, de forma que a aceitacao e a ndo reatividade possa ser
trabalhadas (AGUILAR-RAAB et al., 2018).

Os autores concluem que o Mindfulness, por meio da meditagao, é capaz de
promover mudancas e estimular percepgoes positivas. Ademais, os efeitos sao ainda
mais satisfatérios quando essa pratica € associada a compaixao e a bondade
amorosa, estimulando as emocgdes positivas, o apoio social e a melhoria das relagcbes
sociais (AGUILAR-RAAB et al., 2018).

Cladder-Micus et al (2018) avaliaram pacientes depressivos crbnicos e que
foram submetidos a tratamento usual e ao tratamento usual associado a tratamento
psicolégico. Os autores concluiram que os pacientes que foram tratados com
farmacos antidepressivos em complemento com o método MBCT foram favorecidos
com uma melhora significativa dos sintomas depressivos, quando comparados aos
pacientes que foram tratados apenas com medicamentos. Ademais, a associagado dos
farmacos com a terapia psicoldgica, beneficiaram os pacientes ainda em relagao a
melhoria da qualidade de vida, desenvolvimento de habilidades de atencao plena e
autocompaixdo (CLADDER-MICUS et al., 2018).

Reconhecendo todas as complicagbes que podem ser associadas com o
quadro depressivo, tratamentos farmacologicos e ndo farmacoldgicos permanecem

sendo alvo de estudos. De acordo com Deady et al (2018) a utilizagdo do Mindfulness
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no tratamento de doencas como a depressao pode ainda auxiliar os individuos a
modificar percepg¢des, sendo considerada como um processo transterapéutico,
abrangendo psicopatologias associadas ndo somente a depressdo, mas também a
ansiedade, transtornos de humor e utilizagdo de substéncias (DEADY et al., 2018).

Em estudo de revisao, Barceld-Soler et al (2019), discutiram que a depressao
esta intimamente associada a doencgas crénicas e nao transmissiveis, como a
diabetes, neoplasia e dores crbnicas. Afirmam ainda que os quadros depressivos
podem ser tratados com terapéutica farmacoldgica e ndo farmacoldgica, mas a
associagcdo das duas terapias € comprovadamente mais eficaz. Além disso, a
utilizacao de métodos alternativos e nao farmacologicos, permitiu que pessoas com
condi¢gdes socioecondmicas mais precarias pudessem ter acesso a intervengdes
interessantes com impacto positivo na satide mental (BARCELO-SOLER et al., 2019).

Em outro estudo abordando a Atencao Basica a Saude Torres-Platas et al
(2019) discutiram acerca dos beneficios da utilizacdo da terapia cognitiva baseada na
atencao plena no tratamento de depressao tardia. Os autores afirmam que em torno
de 10% a 20% dos adultos que comparecem a Atencao Basica a Saude apresentam
sintomas de ansiedade tardia e também sintomas de depressao tardia, sendo que a
prevaléncia tem aumentado de forma significativa, assim como, a subdetecgcado e o
subtratamento (TORRES-PLATAS et al., 2019).

Outro ponto ressaltado pelo estudo é a preferéncia de pacientes em idade
adulta por tratamentos farmacolégicos em detrimento a psicoterapia. Tal preferéncia
pode estar associada, de acordo com os pesquisadores, ao alto custo de intervengdes
psicoterapicas individuais. Por esse motivo, alternativas terapéuticas, como a MBCT
poderiam ter grande relevancia pela maior acessibilidade e ainda, por sua eficacia na
prevencao de recaidas de quadros depressivos em adultos jovens (TORRES-PLATAS
et al., 2019).

Em todos os casos apresentados a utilizacdo de tratamento psicoterapico €
referido como abordagem essencial, sobretudo no contexto da Atengao Basica a
Saude. A escolha pela abordagem adequada deve levar em consideragao o perfil do
paciente, seu nivel socioeconémico, e recursos disponiveis no servico de saude e no
contexto do paciente. A utilizagdo do método MBCT baseia-se nos resultados
satisfatorios, com reducao das recaidas de episodios depressivos, e também no baixo
curso da técnica, tornando-a mais acessivel (COX et al., 2019; WAHBEH; NELSON,
2019; EWAIS et al., 2019).
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3 METODOS

3.1 CONTEXTO

As intervengdes descritas foram implantadas na ESF Jardim Seminario, na
cidade de Francisco Beltrdo - PR, Brasil, no periodo de setembro/2020 a
novembro/2020.

A ESF Jardim Seminario oferece atendimentos de clinica médica, pediatria,
ginecologia e obstetricia, odontologia, enfermagem, vacinacgdo, teste do pezinho e
atividades educativas. Os atendimentos neste centro sdo oferecidos por médica
especializanda em Medicina de Familia e Atencao Basica pelo UNASUS do Programa
Mais Médicos, enfermeira, odontologista, auxiliar de odontologia, técnicas de

enfermagem, agentes comunitarios de saude e agentes contra endemias.

3.2 TIPO DE ESTUDO

O estudo caracteriza-se como uma pesquisa-acdo, com trés fases distintas:

observagao, pensamento e acao.

3.3 PUBLICO-ALVO

O publico-alvo do estudo foi composto por profissionais atuantes na ESF

Jardim Seminario.

3.4 INTERVENCOES REALIZADAS

3.4.1 Reunido inicial

Foi proposta uma reunido inicial com a equipe visando a apresentagao do
projeto de intervencgao e recepgao de sugestdes para possiveis adaptagdes. A reuniao
foi realizada na primeira semana de setembro/2020, no turno vespertino, pela maior
disponibilidade dos profissionais.

Como estratégia de integragdo dos integrantes do grupo foi planejada a

realizacdo de uma dinamica denominada “Chocolate favorito”. A dindmica consiste em



16

distribuir previamente aos participantes diferentes tipos de chocolates. Na reunido
lugares sdo marcados com chocolates, devendo cada participante sentar em local
correspondente ao chocolate que recebeu anteriormente.

Cada participante € convidado a relatar como e quando entrou na ESF, o seu
desafio mais dificil no trabalho, compartilhar duas informagdes que acredita que
ninguém mais conhega, relatar uma experiéncia positiva com um usuario, bem como

enumerar um ponto positivo da equipe ou da Unidade de Saude.

3.4.2 Calendario de capacitagdo em Saude Mental

Apods discussao com a equipe de saude e identificacdo de fragilidades
existentes quanto a abordagem de saude mental na Atengdo Basica, foi proposta a
criacdo de um calendario semestral de capacitacdo em saude mental. As
capacitagdes abordardo os principais problemas existentes na area adscrita, bem

como, Os recursos terapéuticos existentes neste nivel de atengao.

3.4.3 Qualificacdo da equipe sobre Mindfulness

Foram estruturadas oito sessdes com intervalos semanais, com duracéo de 20
minutos cada para familiarizar a equipe de saude com a técnica de Mindfulness
(Apéndice A). Ao final de cada sessdo foi proposta uma reunido de reflexéo, e
finalizagdo com uma abordagem tedrica sobre a técnica.

Apo6s a familiarizagdo espera-se dar continuidade com a intervengdo com os
profissionais, mediante reunides semanais, também com 20 minutos, para alcancar

e manter competéncia pratica.

3.4.4 Identificagcdo dos Casos de Saude Mental

A revisdo de prontuarios pela equipe de enfermagem permitiu identificar os
principais transtornos mentais assistidos pela equipe. Foram incluidos na revisao
prontuarios de os usuarios assistidos no primeiro semestre de 2020 (periodo
compreendido entre 03 janeiro e 31 de julho). Os transtornos mentais encontrados,
serdo identificados a partir da definigdo do Capitulo V do Cdédigo Internacional de
Doengas - CID-10 (ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE, 1993).
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4 APRESENTAGAO DOS RESULTADOS

Ao longo do més de setembro/2020, a equipe de enfermagem revisou 0s
prontuarios para identificar os principais transtornos mentais assistidos pela equipe.
Identificou-se como transtornos mais comuns, a depressao e a ansiedade. Tal acéo
buscou a sensibilizagao dos profissionais, identificando os transtornos mais comuns e
possiveis abordagens. Apds a revisao dos prontuarios, realizou-se uma discussao
com 0s membros da equipe sobre a utilizacdo de Mindfulness na Atencédo Basica na
primeira semana de setembro/2020.

No dia 30 de novembro de 2020 foi realizada ainda uma reunido de reflexao
com os profissionais. Foi ressaltada a relevancia das agbdes desenvolvidas e
apresentadas propostas para melhora da qualidade assistencial em saude mental.

A capacitagado ao longo do primeiro semestre de 2021 incluira seis reunides
com temas de interesse para os principais transtornos mentais detectados. As
reunides ocorrerao com um intervalo mensal e terdo a seguinte programacéao
tematica:

¢ Reunido 1: Rede em saude mental, e resolutividade na Atencao Basica
e Reunido 2: Acolhimento e humanizacdo em saude mental

¢ Reunido 3: Transtornos de Ansiedade

e Reunido 4: Transtornos depressivos

e Reunido 5: Modalidades n&o farmacolégicas em saude mental

e Reuniao 6: Feedback

As sessdes de Mindfulness com a equipe de saude iniciaram no més de
outubro/2020. A primeira sessao com introdugdo ao programa com o tema “O que [
Mindfulness”, incluindo apresentacdo dos participantes e da instrutora de ioga
(académica de medicina voluntaria da Universidade UNIOESTE,) foi realizada em 19
de outubro de 2020. As sessdes 2 e 3 com dinémica, realizadas em 21 de outubro de
2020 e 28 de outubro de 2020, abordaram os mecanismos de Mindfulness, as
orientacdes gerais sobre a postura meditativa, e a exploragcédo da respiragao. A sessao
4 ocorreu em 4 de novembro de 2020 com exercicio do “chocolate favorito”. As
sessdes 5 a 8 foram desenvolvidas entre 8 e 23 de novembro de 2020, com reforco
da pratica de Mindfulness na respiragao, e ainda revisao e discussao das experiéncias

da semana.
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Vinte minutos diarios foram aplicados para praticas informais de Mindfulness,
que correspondem ao cultivo do estado mental da atengdo plena para atividades
diarias (comer com atencgéo plena, escovar os dentes com atencgao plena, conversar
com atencéao plena, entre outras), no ambiente doméstico ou de trabalho, com duragéo
inicial de cinco minutos/diarios, que aumentaram progressivamente ao longo do

programa, at]20 minutos/diarios.
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5 CONSIDERAGOES FINAIS

A terapia comportamental baseada em Mindfulness é referida como uma
técnica eficaz na abordagem de pacientes com transtornos depressivos maiores,
tendo ainda como vantagem sua maior acessibilidade e baixo custo.

Foram realizadas ag¢des de sensibilizacdo da equipe, estruturacdo de um
calendario de capacitacédo a ser desenvolvido no primeiro semestre de 2021, e
familiarizacdo da equipe com a técnica.

E importante ressaltar que no esboco inicial do Projeto de Intervencéo foi
pensado a realizagao de oficinas que envolvessem também membros da comunidade.
Entretanto, pelo contexto atual de pandemia por COVID-19 a proposta foi reajustada
abrangendo inicialmente apenas os profissionais da equipe de saude.

As agbes realizadas até o momento atual permitiram maior conhecimento dos
profissionais sobre o Mindfulness, bem como maior conhecimento dos principais

transtornos mentais assistidos pela ESF Jardim Seminario.
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APENDICE A: Roteiro sessdes Mindfulness
Sessao 1: Fundamentos do Mindfulness

Introducéao
- Conceitos e fundamentos da pratica de mindfulness.

- Discussao sobre 8 principais praticas de mindfulness

Programacgao da sessao:

- Estabelecer regras basicas de confidencialidade e privacidade

-Solicitar que os participantes formem pares e se apresentem, e também cada dupla
se apresente ao grupo.

-Realizacéo do exercicio com passas.

- Feedback e discussao sobre o exercicio.

- Exercicio respiratorio — Rody Scan Practice

- Feedback e discussao sobre exercicio.

- Definicao de trabalhos individuais para serem realizados no domicilio (Rody Scan
Practice) por 7 dias + Atengao plena em uma atividade rotineira.

- Finalizacdo da sessédo com exercicio de respiragao curta.

Sessao 2: Lidando com barreiras

Introducéo

- “Tagarelice da mente e controle de eventos cotidianos”

Programagao da sesséo:

- Pratica de varredura corporal

- Revisao da pratica

- Discussao sobre o dever de casa

- Exercicio de pensamentos e sentimentos (“Andar pela rua”)
- Calendario de eventos agradavel

- Meditacado sentada 10-15 min
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- Proposicao de trabalho em casa: Musica de varredura corporal + 10-15 min de
atencao plena na respiragéo por 7 dias + preenchimento do calendario de eventos

agradaveis + Atengao plena em uma atividade rotineira.

Sessao 3: Atencao Plena da Respiragao

Introducao
- Partindo do pressuposto que a mente constantemente pode estar ocupada e
dispersa, a sessao buscara levar o participante a tomar consciéncia intencionalmente

da respiracao, e melhorar foco e concentracao.

Programacgao da Sesséo:

- Exercicio de cinco minutos para “ver” ou “ouvir’

- Meditagao sentada para consciéncia da respiragéo e do corpo (30 minutos)

- Revisao da pratica

- Reviséo do dever de casa (incluindo varredura corporal, atengao plena na respiragao
e atividades de rotina e Calendario de Eventos Agradaveis).

- Exercicio respiratorio ( 3 minutos) e revisao

- Alongamento e revisao consciente.

- Caminhada consciente e revisao.

- Apresentagao do calendario de eventos desagradaveis

- Proposicao de trabalho em casa: Meditagdo sentada com alongamentos nos dias 1,
3 e 5 +loganos dias 2, 4 e 6 + Calendario de eventos desagradaveis (diario) + Espacgo

para respiracdo de 3 minutos, trés vezes ao dia.

Sessao 4: Enfoque no presente

Introducao:

- A mente fica mais dispersa quando tenta se agarrar a algumas coisas e

evitar / escapar de outras coisas. Neste sentido, a sessédo busca abordar exercicios e
técnicas para propiciar enfoque no presente, e novas abordagens para lidar com

experiéncias.

Programagao:
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- Exercicio de cinco minutos para "ver" ou "ouvir"

- Meditagdo sentada de quarenta minutos - consciéncia da respiragao, corpo,

sons, depois pensamentos

- Revisao da pratica

- Discussao sobre dever de casa (incluindo meditagdo sentada / ioga e 3 minutos)

- Discussao sobre depresséao e leitura de poema tematico

- Apresentacgao de video

- Proposicao de trabalho em casa: Meditagdo sentada com alongamentos nos dias 1,
3 e 5 + loga nos dias 2, 4 e 6 + Espago para respiragdo de 3 minutos - regular (trés
vezes ao dia) + Espacgo para respiragao de 3 minutos - enfrentamento (sempre que o

individuo notar algo desagradavel sentimentos).

Sessao 5: Permitir / Deixar ser

Introducao:

- O tema desta sessdo é apresentar e cultivar a possibilidade de uma relagao
radicalmente diferente com a experiéncia indesejada - o da aceitagédo, permissao e
liberagdo. Muitas pessoas que sofreram traumas gastam energias, psiquicas, fisicas
e emocionais tentando evitar lembrangas, memoarias ou sentimentos. Propde-se uma

relagao diferente com a experiéncia traumatica.

Programagao:

- Meditagao sentada de 30 a 40 minutos - consciéncia da respiragéo e do corpo;

- Revisao da pratica

- Revisdo do dever de casa

- Discussao e leitura de poema tematico

- Apresentacgao de video

- Espaco para respiragao de 3 minutos - enfrentamento e revisao.

- Proposicao de trabalho em casa: Meditagdo com uso de musica nos dias 2,4 e 6.
Meditacdo sem musica, em siléncio nos dias 1, 3 e 5 + Espaco para respiragao de 3
minutos - enfrentamento (sempre que individuo notar algo desagradavel

sentimentos).
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Sessao 6: Pensamentos nao sao fatos

Introducao:
- Levar os usuarios a compreender que pensamentos sdo apenas pensamentos, e

nao se traduzem em fatos.

Programacgao:

- Meditacado sentada de 30 a 40 minutos - consciéncia da respiracao e do corpo

- Revisao da pratica

- Revisao do dever de casa

- Exercicios de humores, pensamentos e pontos de vista alternativos.

- Espaco para respirar e revisao

- Discuta o espaco para respirar como o "primeiro passo" antes de ter uma visdo mais
ampla de pensamentos.

- Proposigao de trabalho em casa: Meditagdo acompanhada por musica por 40
minutos uma vez ao dia + Espacgo para respiracao de 3 minutos - regular (trés vezes
ao dia) + Espaco para respiragao de 3 minutos - enfrentamento (sempre que individuo

notar algo desagradavel sentimentos)

Sessao 7: Como posso cuidar melhor de mim mesmo?

Introducao:

- A proposta da sesséo é levar o individuo a ter consciéncia de sua mente, de possiveis
pontos gatinhos do quadro depressivo, e estimular nestes momentos a reflexao,

respiragao, e em seguida a decisao, se for o caso, de que atitude tomar.

Programacgao:

- Meditacao sentada de 30 a 40 minutos - consciéncia da respiragao e do corpo

- Revisdo da pratica e discussdo sobre como nos relacionamos com nossas
experiéncias por meio das reacoes

- Revisao do dever de casa

- Exercicio de exploragao da ligagao entre atividade e humor

- Planejamento de atividades cotidianas e enfrentamento

- Lista de atividades de prazer e dominio

- Espaco para respiracao de 3 minutos como o "primeiro passo" antes de escolher



27

se deve tomar uma agao consciente.

- Identificagao de recaidas e agbes para lidar com as mesmas

- Espaco para respiragao de 3 minutos ou caminhada consciente

- Proposicéo de trabalho em casa: Selecionar, entre todas as diferentes praticas, um
padréo que o individuo pretende usar regularmente + Espago para respiragéo de 3
minutos - regular (trés vezes ao dia) + Espacgo para respiragcdo de 3 minutos -

enfrentamento (sempre que vocé notar algo desagradavel sentimentos).

Sessao 8: O futuro

Introducao:
- O ultimo encontro busca encorajar os participantes a continuarem com as praticas e

enfrentarem traumas e situagdes conflitantes futuras.

Programacgao:

Propde-se dar a cada um dos participantes um pequeno objeto como pedra, bola de
gude, ou outro material durante uma curta meditacdo, examinando o objeto como no
exercicio com passas. O objeto € um lembrete para os participantes que eles
estiveram na aula, um lembrete do trabalho arduo que fizeram nas ultimas 8 semanas,

e das pessoas que compartilharam essa experiéncia com eles.



