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Introdugéo

A Politica Nacional de Atencdo Basica define como prioridade das equipes de Atencdo
Primaria a Saude (APS) a prevencdo e a promocdo de salde, buscando a integralidade na
construgcdo do cuidado. Porém a promogdo da saude fisica parece ter prioridade no contexto da
Estratégia de Saude da Familia, em detrimento da salide mental, especialmente para usuérios que
apresentam ou ja apresentaram sintomatologia depressiva ou ansiedade.

De bem com a vida foi um grupo terapéutico elaborado e conduzido pelos alunos estagiarios
de fisioterapia da Universidade Federal do Rio Grande do Norte (UFRN) no ano de 2017.1,
supervisionado pela fisioterapeuta Aline do Nascimento Falcdo Freire Monte, na Unidade Basica de
Saude de Mae Luiza, localizada no municipio de Natal/RN, no qual o objetivo era a promogéo da
saude, melhora da saldde mental de pacientes com algum comprometimento leve e
consequentemente o aumento da qualidade de vida.

Em sua grande maioria, 0s pacientes apresentavam diagnostico de ansiedade generalizada.
Segundo o Diciondrio Brasileiro da Lingua Portuguesa, a ansiedade ¢ “l sofrimento fisico e
psiquico; aflicdo, agonia, angustia, ansia, nervosismo. 2 Estado emocional frente a um futuro
incerto e perigoso no qual um individuo se sente impotente e indefeso”.

A Associacdo Brasileira de Psiquiatria (2008, p. 4) define como o principal sintoma a
preocupacdo exagerada ou a expectativa apreensiva; a pessoa estd a maior parte do tempo
preocupada em excesso, sofre de sintomas como inquietude, cansaco, dificuldade de concentracao,

irritabilidade, tensdo muscular, insonia e sudorese. Segundo a Organizacdo Mundial da Saude
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(OMS), o Brasil tem a maior taxa de transtorno de ansiedade, caracterizando 9,3% da populagéo

brasileira.

O objetivo deste artigo é relatar como se deu a elaboracdo e conducdo do grupo terapéutico
De bem com a vida e como as Praticas Integrativas e Complementares em Saude (PICS) podem
subsidiar intervencdes nas comunidades para promog¢do da salde mental de usuérios do Sistema
Unico de Sadde, servindo como uma nova abordagem para os profissionais. Vale ressaltar que a
atencdo basica confere a porta de entrada do Sistema Unico de Salde (SUS) e como tal, deve

promover formas eficazes e resolutivas de prevencao, promocdo e cuidado para 0s usuarios.

Metodologia

A disciplina “Prética Terapéutica Supervisionada IV” ¢ ofertada como componente
obrigatdrio para o curso de fisioterapia da Universidade Federal do Rio Grande do Norte, no ano de
2017.1, com o objetivo de garantir um estadgio no nivel primério de atencdo a saude para 0s
graduandos.

A partir de uma demanda dos proprios profissionais da Unidade Basica de Salde de
Aparecida, localizada no Bairro de Mae Luiza em Natal/RN, foi desenvolvido pelos alunos um
grupo terapéutico intitulado “De Bem Com A Vida”.

Os pacientes foram encaminhados pelas médicas da unidade para participar do grupo, do dia
22/03 até o presente momento, entretanto, neste trabalho serdo descritas as atividades até o dia
12/04 que caracteriza a fundacdo e os quatro primeiros encontros do grupo. Cada encontro contava
com a duracdo de 50 minutos, numa frequéncia de uma vez por semana e foram desenvolvidas
atividades de yoga, meditacdo, aromaterapia, arteterapia e construcdao de horta comunitaria com 0s
participantes do “De Bem Com A Vida”.

Todos os participantes assinaram um Termo de Consentimento Livre Esclarecido (TCLE) e para
conhecer melhor o nivel de ansiedade dos participantes foi aplicada a escala de ansiedade de
Hamilton.

A Escala de Hamilton é baseada em um questionario desenvolvido por Hamilton na década

de 50 e hoje € a escala de depressdo mais utilizada no mundo, sendo considerada uma das melhores

escalas para avaliagdo da gravidade da depresséo e ansiedade. Deve ser aplicada por um
avaliador/observador (GALLUCI NETO, 2001).
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Resultados e Discusséo

Embora modalidades de PICS, como a acupuntura, seja reconhecida como uma
especialidade da fisioterapia, a insercdo do fisioterapeuta na APS ainda é limitada, pois apenas em
2008 foi aprovado sua entrada no Nucleo de Apoio a Saude da Familia. Menos ainda € observado o
trabalho do fisioterapeuta no contexto da salde mental. Por isso experiéncias com PICS, APS e
satde mental na graduacdo do fisioterapeuta ainda sdo pouco exploradas. O presente relato traz uma
possivel insercdo da fisioterapia na saide mental no contexto da APS através de a¢gbes de promocéo
da saude.

O grupo iniciou com apenas trés participantes e a partir do terceiro encontro esse nimero
subiu para cinco, no qual o primeiro encontro foi dedicado a aplicagdo do questionario. J& no
segundo encontro foi realizado uma dinamica de apresentacdo, seguido de uma pratica respiratoria,
com a explicacdo do que é a respiracdo diafragmatica, quais seus beneficios, como deve ser
executada e em seguida foram realizados alongamentos globais, relaxamento e meditacdo guiada.

No terceiro encontro foi realizada uma pratica de yoga e no segundo momento a preparacao
das mudas para a horta comunitaria. Quem desejasse levar uma muda para cultivar em casa, era
permitido. O quarto encontro e o ultimo a ser relatado, houve outra pratica de exercicios
respiratérios, alongamentos, meditacdo com aromaterapia e finalizado com arteterapia: pintura de
mandalas.

No primeiro encontro foi aplicado a escala de ansiedade de Hamilton que conta com 14 itens
distribuidos em dois grupos: sendo o primeiro grupo relacionado a sintomas de humor ansioso (sete
itens) e o segundo grupo relacionado a sintomas fisicos de ansiedade (sete itens).

O escore total é obtido pela soma dos valores atribuidos a cada item e varia de 0 a 56,
podendo cada item ser avaliado com uma escala de Likert, com graus que vdo de: O (nenhum
sintoma), 1 (leve), 2 (médio), 3 (forte) e 4 (maximo), onde de 0 a 17 indica gravidade leve, 18-24
gravidade moderada e 25-30 gravidade moderada e superior a 30 ansiedade grave (OBELAR,
2016).

Os escores dos cinco pacientes foram: 22, 32, 33, 38 e 44, sendo apenas 0 primeiro
classificado como leve e 0s demais grave.

Além das atividades propostas atuarem na reducdo da sintomatologia ansiosa, o simples ato
de sair de casa e socializar com pessoas que passam por situacfes semelhantes representava um
quadro de conforto e empatia entre os usuarios. O encontro representava um momento para

desacelerar, tentar manter-se no momento presente abandonando as angustias passadas e as
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preocupacdes futuras. Todos os participantes relataram a sensagdo de bem-estar realizando as

atividades e como sugestdo futura, pode-se aplicar um questionario para investigar o impacto do

grupo na qualidade de vida dos usuarios.

Concluséo

Para construir o cuidado em saude e fortalecer o SUS, € importante planejar agdes e inserir-
se na rede de atencdo a salde observando as necessidades objetivas de salde da populacdo. De
acordo com dados da OMS, a saude mental parece ser uma area que mereca atencdo a todos 0s
profissionais de saude, principalmente no Brasil. Para tanto, a ampliagdo de praticas na
comunidade, utilizando cenérios reais € necessaria para a formacdo de um profissional de saude

contextualizado com os problemas biopsicossociais das localidades proximas onde atuara
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