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E A SAUDE MENTAL?... Orientacao e Estratégia!

E de todos conhecido o facto de que, na atuali-
dade, as perturbagdes psiquiatricas e os proble-
mas relacionados com a salide mental consti-
tuem, em particular nos paises ocidentais mais
desenvolvidos, a principal causa de incapacida-
de e uma das principais causas de morbilida-
de e de morte prematura. Os dados disponiveis
sao claros e apontam igualmente para uma ou-
tra realidade: a de que os custos diretos e indi-
retos associados as perturbagoes psiquiatricas,
decorrentes por exemplo, das despesas em ter-
mos assistenciais, do aumento do absentismo
ou da diminuigao da produtividade, tém um im-
pacto enorme nos orgamentos publicos, acredi-
tando-se que atinjam cerca de 20% do total de
custos em salde.

Estes dados ilustram de forma inequivoca, a
importancia decisiva e a relevancia que as po-
liticas de salide mental tém obrigatoriamen-
te que assumir, no contexto das politicas ge-
rais de salide dos paises, e no caso concreto do
nosso Pais.

Considero pois correto o entendimento e ade-
quada a estratégia, adotados em Portugal nos
Gltimos anos e que o atual Ministério da Sau-
de tem prosseguido e procurado aprofundar, ao
considerar como uma das suas areas de inter-
vengédo ou programas de salde prioritarios, a
Salde Mental.

A verdade é que, em Portugal, a prevaléncia de
doengas mentais é uma das mais elevadas de
toda a Europa, a que acresce o facto de uma im-
portante fatia dos doentes com patologias mais
severas continuar sem acesso a cuidados espe-
cializados ou, mesmo tendo acesso a cuidados
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de satde mental, ndo beneficiarem de modelos
de intervencao adequados, em termos de trata-
mento e de reabilitacdo psicossocial.
E claro que enormes progressos tém sido con-
seguidos e que muito de positivo continua a ser
realizado! Ao nivel, por exemplo, da desinstitu-
cionalizacao de doentes, da integragao de servi-
cos de salide mental e psiquiatria nos hospitais
gerais, da criagdo de novas respostas na comu-
nidade ou do aumento da oferta e da criacao de
uma nova rede de referenciagao na area da sau-
de mental da infancia e adolescéncia.

Ainda que a atual conjuntura nao seja a mais

favoravel, acredito que este esforco e esta apos-

ta sdo para prosseguir, para aprofundar e, com
base no Programa Nacional para a Saide Men-
tal, deve ter como orientacao estratégica e co-
mo programa de agao para todos nds, seja qual
for a nossa area de intervengao profissional ou

o0 nosso nivel de responsabilidade institucional,

0s seguintes aspetos:

— Servicos de Salide Mental: os servigos devem
ser acessiveis a todas as pessoas.

— Reabilitacdo: as vertentes de reabilitacéo
profissional e residencial para pessoas com
doenca mental devem ser integradas na so-
ciedade.

— Diagnéstico: o diagnéstico de situacoes psi-
co-patoldgicas e de risco na infancia e adoles-
céncia assim como a implementacao atem-
pada de estratégias preventivas e terapéuti-
cas deve ser uma prioridade.

— As familias: as familias de pessoas com doen-
¢ca mental sdo parceiros importantes na pres-
tagdo de cuidados.
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Paula Marques

Vogal do Conselho Diretivo




Aumento da capacidade de resposta em
Cuidados Continuados no Baixo Alentejo

O Secretério de Estado Adjunto do Ministro
da Saude, Dr. Fernando Leal da Costa, inau-
gurou, no dia 13 de setembro, as Unidades
de Cuidados Continuados de Longa Duragéo
e Manutencao e de Média Duracao e Reabi-
litacdo da Fundacéao S. Barnabé, em Moura.

Estas Unidades vao permitir aumentar a ca-
pacidade de resposta do Servico Nacional de
Salde, na regiao do Alentejo, em mais 18 lu-
gares de internamento de longa duracao e 12
lugares de média duracédo para pessoas em si-
tuacao de dependéncia com necessidade de
cuidados especificos. Estes cuidados serdo
prestados por uma equipa multidisciplinar que
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integra médicos, enfermeiros, fisioterapeu-
tas, psicologos e outros profissionais de sal-
de e de apoio social, vocacionada para pres-
tar cuidados continuados destas tipologias.
Com a abertura destas Unidades, que signifi-
caram um investimento superior a um milhao
e oitocentos mil euros da Fundacao S. Bar-
nabé, tendo a ARS do Alentejo, no ambito do
Programa Modelar, comparticipado no valor
de 721.552,90€, a regiao Alentejo passou
a disponibilizar 732 lugares de internamen-
to nas tipologias de Convalescenca, Cuida-
dos Paliativos, Média Duracao e Reabilitacao
e em Longa Duracéao e Manutenggo. A estes
lugares de internamento, acresce a respos-
ta em domicilio no &mbito da Rede Nacional
de Cuidados Continuados Integrados efetua-
do pelas Equipas de Cuidados Continuados
Integrados e pelas Equipas Comunitarias de
Suporte em Cuidados Paliativos.

0 aumento da capacidade de resposta nesta
area de cuidados de salde é essencial para
a regiao do Alentejo, uma vez que esta apre-
senta um indice de envelhecimento da popu-
lagdo muito elevado.
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Acao de Teleformacao sobre o Programa
Nacional de Acreditacao em Saude

Realizou-se no dia 25 de setembro uma acao
de teleformacéo subordinada ao tema “Pro-
grama Nacional de Acreditagdo em Saude —
PNAS”, que teve como objetivos dar a conhe-
cer o PNAS e fomentar a adeséo voluntéria
das Unidades de Salde ao mesmo.

Esta acao de teleformacéo, onde estiveram
presentes cerca de 80 participantes, foi emi-
tida da sede da ARS do Alentejo, para os Hos-
pitais Santa Luzia de Elvas, Litoral Alente-
jano e Dr. José Maria Grande de Portalegre,
bem como, para os Centros de Salde de Al-
moddvar, Beja, Mértola, Montemor-o-Novo,
Moura e Vila Vigosa e, ainda, para o Hospital
de Faro, onde estiveram presentes profissio-
nais do Hospital e dos Agrupamentos de Cen-
tros de Salde pertencentes a ARS do Algarve.

Nesta acao foram abordados os principios
em que assenta o PNAS e requisitos neces-
sarios para a Acreditacdo de uma Unidade de
Salde. Estiveram presentes a Coordenadora
do PNAS, da Direcao Geral da Saude, a Dire-
tora e a Enfermeira Chefe do Servico de Obs-
tetricia do Hospital de Faro, que partilharam
a experiéncia deste Servigo na implementa-
cao do PNAS.

A atividade de teleformagéo, enquadrada no
Programa de Telemedicina do Alentejo, ini-
ciou-se em 2008 (por videoconferéncia pon-
to a ponto que, a partir de meados de 2011,
passou a ser ponto-multiponto) e ja permitiu
dar formacao, até 30 de setembro de 2013,
a 2.030 formandos num total de 215 ses-
soes. Esta atividade tem sido desenvolvida
através de sessoes gratuitas, dirigidas a mé-
dicos, enfermeiros, técnicos de diagndstico
e terapéutica, auxiliares de acdo médica, as-
sistentes técnicos e técnicos superiores, e
tem-se mostrado importante, ndo s6 como
meio pedagdgico, mas como uma ferramen-
ta que permite diminuir custos financeiros e
rentabilizar os recursos humanos.




Projeto VIH/SIDA

Projeto “Conhecer & Prevenir o VIH”

Sendo o contexto universitario, pela dinamica
que lhe esté associada, um espago promotor
de interacdes sociais e sexuais significativas
entre os jovens adultos em idade sexualmen-
te ativa, bem como de outros comportamen-
tos onde o risco esta muitas vezes envolvido,
e sendo o Programa de Prevencao e Contro-
lo da Infecao VIH/SIDA um programa prio-
ritédrio de salide, a ARS do Alentejo, através
do Centro de Aconselhamento e Detecao pa-
ra a Infecao VIH/SIDA de Evora (CAD) e Uni-
dade de Cuidados na Comunidade de Evo-
ra (UCC), encontra-se a promover, em par-
ceria com a Escola Superior de Enfermagem
Sao Joao de Deus da Universidade de Evora
(ESESJD), um projeto de intervencdo comu-
nitaria dirigido a toda a comunidade da uni-
versidade que visa fomentar conhecimentos
e comportamentos preventivos face a infecéo
pelo VIH/SIDA e outras infecdes sexualmente
transmissiveis. O projeto designa-se “Conhe-
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cer & Prevenir o VIH na UE” e teve inicio es-
te ano letivo. Através da adesao voluntaria de
estudantes, que recebem formacao nos prin-
cipais dominios do projeto, estdo a ser pla-
neadas intervencoes de proximidade em que
estes disseminam a informacao a toda a co-
munidade académica. As intervencdes, que
tém a duracao de um dia cada, caracterizam-
-se por abordagens multifacetadas, que vao
desde sessoes de cinema-debate, dinamiza-
¢ao do jogo tematico “DesoxSIDA a Duvida”,
construido para o efeito, aconselhamento nas
areas da salde sexual e reprodutiva, distri-
buicao de preservativos e material informa-
tivo e promogédo do conhecimento do esta-
do serolégico para a infegao VIH/SIDA, pe-
la oferta do teste rapido — confidencial, ané-
nimo e gratuito — em unidade mével de sau-
de. Até ao momento, o projeto conta com a
colaboracao de 21 alunos voluntérios, que
realizaram formacao especifica em duas bol-
sas de formacao, e foram ja dinamizadas al-
gumas intervengoes em espacos diferencia-
dos da universidade. Algumas intervencoes
descentralizam ainda para a comunidade en-
volvente. Até ao final do ano estao j& agen-
dadas outras intervencdes e o projeto con-
ta chegar a todos os espacos da universida-
de. Foram ja recolhidos algumas centenas de
inquéritos no ambito das acdes, pretenden-
do-se igualmente elaborar um estudo de ca-
racterizagcdo sobre conhecimentos, atitudes
e comportamentos face a infecgao VIH/SIDA.
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