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IMPACTO POTENCIAL DESTA PESQUISA

Esta pesquisa pretende evidenciar os impactos da pandemia de covid-19 sobre a
saude mental dentro do contexto da Atencdo Primaria a Saude, o que pode impactar
significativamente a gestdo de politicas publicas neste ambito, bem como construir

conhecimento cientifico sobre o tema.

POTENTIAL IMPACT OF THIS RESEARCH

This research aims to highlight the impacts of the COVID-19 pandemic on mental
health within the context of Primary Health Care, which can significantly influence the
management of public policies in this area, as well as contribute to the development of

scientific knowledge on the subject.
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RESUMO

Entre margo de 2020 e maio de 2023, o mundo atravessou a pandemia de covid-19,
resultando em milhdes de mortes e perdas em diversos niveis. O impacto a nivel de
sofrimento psiquico repercutiu em todo o sistema de saude brasileiro, incluindo os
cuidados primarios. Diante disto, se pretendeu compreender quanti e qualitativamente
como este cenario afetou a saude mental no nivel de Atencéo Priméria do Sistema
Unico de Saude, interrogando quais as demandas encontradas e as formas de
cuidados prestadas. No contexto de um centro de saude escola, se utilizaram como
métodos um grupo focal com trabalhadores, bem como estudo de caso com dados
coletados em prontuéarios. Se pode compreender que houve um aumento significativo
no sofrimento psiquico, com destaque para a ansiedade, o luto e as sensacfes de
isolamento e incerteza, afetando tanto usuarios quanto trabalhadores. A
impossibilidade de grupalizacdo das demandas dificultou o trabalho, levando a adogao
de intervengbes individuais e teleatendimentos. Além disso, 0 movimento
negacionista, fortalecido por liderancas politicas teve repercussdes no dia a dia do
servico de saude. Aponta-se como desafios a retomada do senso de coletividade e de

crencga na ciéncia.

Palavras-chave: covid-19; pandemia; saude mental; atencdo primaria a saude; saude

coletiva.



ABSTRACT

Between March 2020 and May 2023, the world experienced the covid-19 pandemic,
resulting in millions of deaths and losses on multiple levels. The impact on mental
health was felt throughout the Brazilian healthcare system, including primary care. In
light of this, the study aimed to quantitatively and qualitatively understand how this
scenario affected mental health within the Primary Care level of the Unified Health
System, investigating the demands encountered and the forms of care provided. Within
the context of a School Health Center, the methods used included a focus group with
workers and a case study with data collected from medical records. It was observed
that there was a significant increase in mental suffering, particularly regarding anxiety,
grief, and feelings of isolation and uncertainty, affecting both users and healthcare
workers. The inability to address these demands collectively hindered the work,
leading to the adoption of individual interventions and teleconsultations. Moreover, the
denialist movement, strengthened by political leadership, had repercussions on the
daily operations of the health service. The study highlights the challenges of restoring

a sense of collectivity and trust in science.

Keywords: covid-19; pandemics; mental health; primary health care; public health.



LISTA DE ILUSTRACOES

Grafico 1 - Média de idade dos usuarios por periodo

Grafico 2 - Sexo dos usuarios por periodo

Grafico 3 - Raca/cor dos usuarios por periodo

Grafico 4 - Escolaridade dos usuarios por periodo

Grafico 5 - Composicéo familiar dos usuarios por periodo

Grafico 6 - Ocupacéao dos usuarios por periodo

Grafico 7 - Principais demandas organizadas por grupos por periodo

Grafico 8 - Acles realizadas pela equipe por periodo

21

22

23

23

23

24

24

26



LISTA DE TABELAS

Tabela 1 — Descricdo dos marcos temporais para a analise

19



LISTA DE ABREVIATURAS E SIGLAS

APS
SUS
OMS

RAS
RAPS

IBGE

HCov

Atencéo Primaria a Saude
Sistema Unico de Sauide

Organizacao Mundial da Saude

Redes de Atencado a Saude

Rede de Atencéo Psicossocial
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica

Human coronavirus



ga b~ W N B

SUMARIO

INTRODUCAO

OBJETIVOS

METODO

RESULTADOS E DISCUSSAO
CONSIDERACOES FINAIS
REFERENCIAS

15
18
18
21
41
50



15

1. INTRODUCAO

Segundo o Relatério Mundial de Saude Mental da OMS (WHO, 2022a), no ano
de 2019 se estimou uma prevaléncia global de 970 milhdes de pessoas vivendo com
transtornos mentais ao redor do mundo, o que representa 13% da populacao global.
Destes, 52,4% sao mulheres e 47,6%, homens. Dentre estas 970 milhdes de pessoas,
0s principais transtornos identificados séo a ansiedade (31%), a depresséao (29%), os

transtornos de desenvolvimento (11%), o TDAH (8,8%), e o transtorno bipolar (4%).

A doenca conhecida como covid-19, ocasionada pelo Coronavirus humano
(HCoV) chamado SARS-COV-2, foi declarada como pandemia em marco de 2020
pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS) (WHO, 2020) e seus efeitos sobre a saude
mental tém sido analisados nos ultimos anos. Como parte do Estudo sobre a Carga
de Doencas, Ferimentos e Fatores de Risco Globais de 2020, identificou-se um
aumento de 25-27% de prevaléncia de ansiedade e depressao no primeiro anos de
pandemia ao redor do mundo (SANTOMAURO et al., 2021). Tais taxas de aumento

sao corroboradas por um estudo realizado pela OMS apés dois anos (WHO, 2022b).

A analise do aumento das prevaléncias indica alguns agentes estressores que
acometeram a populacao durante a pandemia de covid-19 tais como: (1) Possiveis
impactos a saude causados pelo virus; (2) Questdes relativas a rede de saude publica
e medidas de isolamento social; (3) Desemprego e inseguranca financeira; e (4)

Informacdes falsas e incerteza (WHO, 2022b).

No contexto brasileiro, a falta de uma politica centralizada, a demora na
distribuicdo de recursos, juntamente com a propagacao de noticias falsas nas redes
sociais, a sobrecarga de informacdes provenientes dos meios de comunicacao e 0s
discursos do presidente desencorajando praticas como o distanciamento social, ao
mesmo tempo em que incentivava o uso de medicamentos sem respaldo cientifico
comprovado, criaram desafios significativos para a aceitacdo de medidas eficazes de
prevencao e controle. Esses fatores também contribuiram para a intensificagcdo das
divisdes politico-ideoldgicas, exercendo impacto direto no aumento do nimero de
Obitos e no agravamento das disparidades sociais (CURCIO, MARIAN, 2021).
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Moura et al. (2022), em estudo sobre a evolucdo temporal da doenca no pais,
descrevem as trés ondas de 6bitos ocorridas, com inicio em 23 de fevereiro de 2020,
8 de novembro de 2020 e 26 de dezembro de 2021. Trés anos depois, tal doenga
levou a 700 mil ébitos em terras brasileiras. O povo brasileiro sofreu de incerteza e
ansiedade frente a um adoecimento sem precedentes e sem formas claras de
enfrentamento, atravessando uma crise sanitaria, social, politica e ética. A pandemia
se desdobrou em infodemia e sindemia - termo cunhado por Singer (1996) que
descreve a interacao entre diversos fatores de vulnerabilidade de uma populacédo e

seus processos de saude-doenca que se estimulam mutuamente.

Muito deste sofrimento se manifestou e se acolheu nas unidades de saude. A
Atencdo Primaria a Saude, como dispositivo organizador do cuidado e porta de
entrada principal dos usuarios do SUS, recebeu grande quantidade das demandas em

saude mental no periodo da pandemia.

O Sistema Unico de Satide (SUS) organiza os servicos em redes de atencéo a
saude (RAS). Dentre estas, estd a Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS), cuja
finalidade é a “criacdo, ampliagao e articulacao de pontos de atencao a saude para
pessoas com sofrimento ou transtorno mental, incluindo aquelas com necessidades
decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas, no ambito do Sistema Unico de
Saude” (BRASIL, 2011). Tal rede é constituida pelos componentes: Atengao Basica;
Atencédo Psicossocial; Atencdo de Urgéncia e Emergéncia; Atencdo Residencial de
Carater Transitorio; Atencdo Hospitalar;, Estratégias de Desinstitucionalizacao;

Estratégias de Reabilitacdo Psicossocial.

Considerando a Declaracdo de Alma-Ata, que versa sobre o0s principios
norteadores dos cuidados primarios em saude, se pode compreender trés
componentes cruciais: acesso universal e primeiro ponto de contato do sistema de
saude; indissociabilidade da salde do desenvolvimento econémico-social,
reconhecendo-se os determinantes sociais; e participagdo social” (GIOVANELLA
2018).

Segundo o Caderno de Saude Mental em Atencgéo Basica (2013), este cuidado

€ promovido por meio de
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um conjunto de acdes de Salde, no ambito individual e coletivo, que abrange
a promocéo e a protecdo da saude, a prevencao de agravos, o diagnostico, o
tratamento, a reabilitacdo, a reducéo de danos e a manutencédo da salide com
o objetivo de desenvolver uma atencao integral que impacte na situacao de
salde e autonomia das pessoas e nos determinantes e condicionantes de
saude das coletividades (BRASIL, 2013)

A atuacdo em saude mental na APS se desenvolve através de a¢cdes como o
acolhimento, atividades em sala de espera, consultas compartiihadas e,
principalmente, em intervencdes coletivas como 0s grupos, como destacado por
Barbour (2022), que salienta a poténcia da coletividade. Destacam-se também as
visitas domiciliares como intervencédo de clinica ampliada, desenvolvidas a partir das

necessidades de saude dos usuarios e de suas familias.

Entretanto, se pode constatar que as equipes da APS apresentam dificuldades
em abordar o sofrimento psiquico. Uma destas questdes é relativa a formacéo de
profissionais que sejam capazes de trabalhar de modo interdisciplinar e intersetorial,
e que busquem uma préatica emancipadora, distanciada de um modelo de preconceito,

estigma e tutela da loucura (Brasil, 2005).

Outro desafio na producédo do cuidado em salde mental na APS concerne a
preponderancia do paradigma biomeédico e psiquiatrico em detrimento do modelo
psicossocial, o que leva a uma desvalorizagdo e, por conseguinte menor
aproveitamento, do acolhimento e da escuta (Mattos et al., 2022). Entre os efeitos
disto, esta o fenébmeno conhecido como medicalizacdo, que diz respeito ao controle
médico sobre a vida das pessoas, respondendo com medica¢des a demandas cujas
origens remontam a questdes de classe social (Bezerra et al., 2014).

Conceber a saude mental como processual, multifatorial e coletiva € de extrema
importancia para a APS. Desta forma, devido a peculiaridade do periodo vivido a partir
de 2020, em que o isolamento social se imp6s como necessidade, os profissionais de
saude precisaram retracar linhas de cuidado diferentes daquelas que contavam com
a grupalidade como fator indispenséavel, além de repensar de modo critico sobre o

acesso dos usuarios a saude.

Diante dos fatos mencionados, se faz necessario olhar para a interface entre

saude mental e atencdo primaria atravessada pela pandemia de covid-19 para
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compreender o perfil dos usuarios e de suas demandas em saude mental na APS em

meio a pandemia de covid-19.
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gravemente afetados pela sensacdo de isolamento vivenciada por grande parte
daqueles que vivenciaram este periodo. Fica evidente que um dos grandes desafios
tem sido retomar o senso de coletividade tanto entre os usudrios, quanto entre os

trabalhadores da saude e dos demais setores.

5. CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo buscou elucidar efeitos da pandemia de covid-19 sobre a
saude mental no contexto da APS, analisando a realidade de um servi¢co de saude
escola. Partindo daquilo que se preconiza nos cuidados primarios a saude mental e
examinando o que aconteceu no periodo pandémico foi possivel notar que surgiram
novos desafios e, por consequéncia, novas formas de enfrentamento.

Entre as limitacbes encontradas no desenvolvimento do trabalho se pode citar
gue por ter sido realizado em ambito local, os resultados obtidos podem ser de dificil
generalizacao. Outro fator limitante diz respeito a falta de participacéo de profissionais
residentes, especializandos e estagiarios no grupo focal, visto que estes também
compunham a equipe durante estes anos. Isto se pode justificar pela inviabilidade
préatica de ter acesso a estes profissionais que sdo muitos e realizam ciclos de trabalho
em diversos locais, optando-se pela realizagdo deste trabalho somente com a equipe
fixa da area. Soma-se a isto, o fato de que o periodo 5 da andlise inclui o recesso de
fim de ano, periodo em que se diminui significativamente o nimero de atendimentos
agendados, o que pode afetar a estabilidade das prevaléncias encontradas.

Como potencialidades observadas, se pode destacar a densidade das
informacdes coletadas durante a realizagcdo do grupo focal, em que foi possivel
compreender o objeto de estudo em contato direto com uma equipe que vivenciou no
dia a dia as questdes levantadas. Além disso, se pode apontar a metodologia quanti-
gualitativa como uma potencialidade ao possibilitar a comparacéo entre os resultados
obtidos nos dois métodos.

Por se tratar de um tema amplo e complexo, algumas questdes foram
levantadas, mas pouco exploradas, como por exemplo, recortes de raca e classe
como mediadores do sofrimento psiquico. E possivel questionar, por exemplo, se as
pessoas pretas foram marginalizadas ja na composicdo do bairro em questao,

formando uma populagdo majoritariamente branca, ou se esta populacdo encontra
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maiores dificuldades no acesso a saude. Isto posto, estudos posteriores serdo de
grande valia para elucidar tais questoes.

Durante todo o periodo anterior a pandemia, a palavra isolamento sempre
representou uma ameaca a saude coletiva, remontando ao isolamento moral, a
separacao de corpos e de subjetividades que era imposta pela lI6gica dos manicébmios
- dentro e fora das instituicdes que levavam estes nomes. Quem se propunha a fazer
saude coletiva seguindo o modo de atencao psicossocial, necessariamente precisaria
remar contra qualquer tipo de separacdo de pessoas e fazer o movimento de
aproximar, de grupalizar, de potencializar a coletividade como espaco de possibilidade
da emergéncia de novos sentidos e significados para o sofrimento em forma de
palavras.

Com a chegada da pandemia o distanciamento social foi o principal meio de se
fazer prevencdo em saude até que as pessoas estivessem devidamente vacinadas e
a incidéncia de contaminados diminuisse. Diante disso, muitos vivenciaram a
sensacao de isolamento como uma consequéncia do distanciamento social, 0 que
repercutiu enormemente no sofrimento psiquico, gerando um grande impasse: se 0
cuidado se faz ao aproximar, como promové-lo diante da necessidade de se
distanciar?

Se fez notavel o crescimento da ansiedade, dos processos de luto, do medo,
da inseguranca e da incerteza como efeitos do contexto pandémico. Além disso,
emergiram questdes relativas aos processos e relacdes de trabalho, relembrando que
o trabalhador também esta ali como sujeito, com seu corpo, seus desejos e suas
angustias, ainda que envoltas em méascara N95 ou face shields. Durante a pandemia,
a trabalhadora da saude cuidou de dores que também a afligiam.

Além de todo o cenério devastador trazido pela doenca em si, 0 povo brasileiro
sofreu pela auséncia de uma acdo governamental que se alinhasse a ciéncia. O
descaso perverso do poder federal alimentou o negacionismo de grande parte da
populacao, atravancando o caminho daqueles que lutavam pela divulgacgéo cientifica,
pela educagédo em saude e pelo apoio as medidas sanitarias possiveis no momento.

Diante de tudo isto, aqueles que permaneceram na porta de entrada do SUS
resistiram bravamente e foram capazes de fazer valer os mais de 30 anos de historia
deste sistema que foi contra hegemonico desde seu surgimento. Em meio ao
sufocamento, a APS permitiu um respiro. ApOs este periodo, que se possa tirar como

grande licdo que o que se faz em conjunto tem muita forca. Seja na realizacéo de
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grupos em saude mental ou no trabalho coletivo da vacinacéo, tudo o que se revela
neste estudo aponta para a poténcia de criacdo e resisténcia dos sujeitos em

comunidade.
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