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POLITICA NACIONAL DE SAUDE MENTAL



Diagnostico da Politica Nacional de
Saude Mental



DIAGNOSTICO - ACOES DA POLITICA NACIONAL SAUDE MENTAL

— Desabilitacdo de Servicos Inexistentes e que Recebiam Recursos: RS 20.000.000,00
. Fortaleza-CE; Salvador-BA
— Incentivos Ndo-executados para criacdo de Servicos: RS 51.000.000,00
. 401 CAPS
. 597 Leitos de Saude Mental em Hospital Geral
. 67 Servicos Residenciais Terapéuticos
. 63 Unidades de Acolhimento
— Obras Nao-Realizadas e Canceladas: 174 Obras
— Baixa ocupacao de Leitos em Hospitais Gerais: menos de 14%

— Auséncia de Registro na Producao dos CAPS: 327 CAPS (ultimos 03 meses); 167 CAPS
(2017); UA=60%; SRT=32%
— Apuracao de CAPS funcionando Sem Equipe Minima exigida: 21%

— Recursos N3o Investidos no Tratamento de Dependéncia Quimica: RS 94.000.000,00 —
Auditoria pelo DENASUS

. Rio de Janeiro-RJ



DIAGNOSTICO - ACOES DA POLITICA NACIONAL SAUDE MENTAL

— Recursos N3o Investidos em Desinstitucionalizacdo: RS 1.200.000,00
. Juiz de Fora-MG
— Falhas em Programas de Desinstitucionalizagcao: Auditoria pelo DENASUS
. Sorocaba-SP; Juiz de Fora-MG
— Falhas nas Avaliacdes de Hospitais Psiquiatricos pelo PNASH: Auditoria pelo DENASUS
. RS, SP, MG, GO, BA
— Pacientes falecidos recebendo beneficios do Programa de Volta para Casa: ~ 250 falecidos

— Revisao de convénios com instituicoes de Pesquisa (FIOCRUZ e UFSC): contingenciamento
de RS 40.000.000,00

— Auséncia de Prestacdo de Contas de Editais e Convénios: RS 5.000.000,00

— Revisdo de Programas de Prevencdo ao Uso de Alcool e Drogas com resultados
possivelmente prejudiciais aos jovens



DIAGNOSTICO DA GESTAO - SAUDE MENTAL

Taxas crescentes de Suicidio (svs, 2017)

Aumento da Mortalidade relacionada a presenca de transtorno mental (Cordeiro & Ribeiro, 2012)
Aumento de doentes mentais graves em presidios (Cordeiro & Ribeiro, 2012)

Altas taxas de moradores de rua com transtorno mental (Heckert et al., 1999)

Expansao das “Cracolandias” (Ribeiro et al., 2016)

Aumento das taxas de dependéncia quimica na populacao geral (Abdalla et al., 2014)

Afastamentos na Previdéncia por depressao e dependéncia ao crack (INSs, 2016)



Novas Acoes da Politica Nacional de
Saude Mental



Inclusao de Novos Pontos de Atencao na RAPS

Novos Servicos

» Hospital Psiquiatrico
» Hospital-Dia

» Unidade Ambulatorial

Servicos que ja compunham a RAPS
» CAPS

» SRT

» Unidade de Acolhimento

» Leito de Saude Mental em Hospital Geral
» Atencao Basica

% Urgéncia e Emergéncia



Expansao da Rede de Atencao Psicossocial (RAPS):

HABILITACOES
» 108 Centros de Atencao Psicossocial (CAPS)

» 92 Servicos Residenciais Terapéuticos (SRT)
» 140 Leitos de Saude Mental em Hospitais Gerais
» 03 Unidades de Acolhimento (UA)

OBRAS

» 27 Obras para construcao de CAPS e
Unidades de Acolhimento em 18 municipios

NOVOS SERVICOS
» Incentivos novos para 56 CAPS, 57 Leitos, 06 UA e 25 SRT



Habilitacao de 200 novos Servicos Residenciais
Terapéuticos para promover a Desinstitucionalizacao

Investimento de RS 50 milhdes/ano.
a Representara aumento de 50% no n2 de servicos
em dois anos

+ Objetivo é promover a reinsercao social dos pacientes
E e a desospitalizacao dos que moram em hospitais
psiquiatricos
0»7' Em 2018, sera criado mais que o dobro do
O

ea- numero de SRTs criados por ano



Serao financiadas 100 novas Equipes
Multiprofissionais Especializadas em Saude Mental

» Atencao Basica: Equipes vao fortalecer
as acoes de cuidado de base
comunitaria, expandindo a rede
existente (Atencao Ambulatorial)

% Serao 3 tipos de equipes, compostas por
3 a 5 profissionais (médico, psicologo e
enfermeiro)

> Vao dar apoio aos NASF, UBS e ESF



Também sera criado novo modelo de CAPS para
localidades proximas ao uso de drogas

»

»

»

»

Os CAPS AD IV funcionarao 24h com
equipes multiprofissionais

Serao localizados em regides
metropolitanas (acima de 500 mil
habitantes) e regides proximas as
“cracolandias”

Previsao inicial de criacao de 5
unidades

Atuarao junto aos consultérios de rua e
integrados a outros pontos de atencao
da RAPS e de forma intersetortial



Hospitais Gerais
com leitos de saude
mental contarao
com equipe
especializada

Agora essas unidades

terao de compor equipes
multiprofissionais para qualificar
o atendimento ao paciente



Reforco no Monitoramento
das acoes de Saude Mental

» Ampliacao do percentual de ocupacao dos leitos de saude mental em
hospitais gerais. Meta é chegar a 80% de ocupacao. Hoje, a taxa esta abaixo
de 20%

» Acompanhamento da Producao e Equipes dos CAPS
¥ Avaliacao da qualidade dos Servicos e da Rede

» Também esta sendo aprimorado o sistema do Programa De Volta para Casa.
Hoje, a iniciativa conta com 4,3 mil beneficiarios



Ministério da Saude vai atualizar o valor das
diarias nos Hospitais Psiquiatricos

¥ Visa qualificar o atendimento, uma vez
gue os valores estavam defasados ha @
nove anos
» mzc;ahdac\)/:eer: atualizacao para pacientes Impacto est_img do
de R$ 97 milhoes
» Ap6s 90 dias de internagao, o valor da por ano

diaria cai 50%




Ministério da Saude vai
fortalecer o processo de
desospitalizacao, buscando
estratégias de ampliacao e
qualificacao da Rede de
Atencao Psicossocial

Meta é trabalhar com para
internacoes breves e
pacientes agudos




Comunidades Terapéuticas

¥ Criado grupo interministerial: Saude,
Desenvolvimento Social, Trabalho e
Justica

» Serao discutidos critérios para
ampliar as vagas de 5 mil para 20 mil

» Medida sera adotada apos
conclusdo do debate, com os
critérios e definicoes estabelecidos
conjuntamente e conforme a
legislacao



Ministério da Saude vai ampliar
acoes de Prevencao

Prevenc¢ao do Suicidio: Convénio com CVV:
Repasse de RS 2 milhdes Repasse de RS 500 mil
para programas em para apoiar
6 estados prioritarios estruturacao técnica

Adolescentes e jovens: Comité Interministerial:

Repasse de RS 3,5 milhdes Publicacao de portaria para

para qualificar 3 programas instituir o Comité que ira
(Elos, Tamo Junto e Familias Fortes) desenvolver agcdes conjuntas




Ministério da Saude ampliou o acordo e tornou
gratuita a ligacao para o CVV em nove estados

N2 de 58.800
atendimentos

realizados é
13 vezes

maior
no RS

4.500
1]

Setembro de 2015

Agosto de 2017

»

»

»

»

188 esta disponivel sem custo para
RS, PI, MS, SC, RR, AC, AP, RO, RJ
Meta é expandir para todo o pais
até 2020

Centro de Valorizacdao da Vida
(CVV) também presta assisténcia
pessoalmente, via e-mail ou chat

Articulacao com os pontos de
atencao do SUS locais, que pode
acionar acompanhamento na RAPS



Ferramentas para Conducao da Politica

» Linhas de Cuidado na RAPS
» Protocolos Clinicos

» Avaliacao Sistematica dos Servicos



Mais de 60 entidades e associacoes manifestaram
apoio as acoes para o fortalecimento da RAPS

- Federacao Nacional das Associacdes em Defesa da Saude Mental (FENAEMD)

- Associacao de Apoio aos Familiares, Amigos e Pessoas com Transtornos Mentais (AFATOM)
- Associacdao dos Amigos e Familiares dos Doentes Mentais (AFDM)

- Associacao Brasileira do Déficit de Atencao (ABDA)

- Associacdao em Defesa da Saude Mental (ADSM)

- Federacao de Amor Exigente

- Associacao Brasileira de Familiares, Amigos e Portadores de Transtornos Afetivos (ABRATA)
- Grupo M3os de M3aes / Filhos Amados e com Esquizofrenia

- Associacdo Brasileira de Estudos do Alcool e Outras Drogas (ABEAD)

- Associacao Brasileira de Estudos e Prevencao do Suicidio (ABEPS)

- Associacao Brasileira de Impulsividade e Patologia Dual (ABIPD)

- Férum Brasileiro de Gestores de Politicas sobre Drogas

- Conselho Federal de Medicina (CFM)

- Associacao Médica Brasileira (AMB)

- Federacao Nacional dos Médicos (FENAM)

- Associacao Brasileira de Psiquiatria (ABP)



Acoes foram pactuadas na CIT pelo Ministério da
Saude, representantes dos estados e municipios

A matéria esteve em pauta por cinco meses na CIT até a pactuag¢ao no dia 14/12
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POLITICA NACIONAL DE SAUDE MENTAL



Resolucao do Conselho Nacional de Politicas
sobre Drogas (CONAD)



RESOLUCAO - CONAD

Alinhamento com a Politica Nacional sobre Drogas e a recém-publicada Politica
Nacional de Saude Mental

Acdes de Prevencao, Promocao a Saude e Tratamento baseadas em evidéncias
Posicao contraria a legalizacao das Drogas

Estratégias de tratamento nao serao mais baseadas apenas em Reducao de
Danos, mas incluirao também acdes de Promocao de Abstinéncia, Suporte
Familiar e Social e Promocao a Saude

Atualizacao da posicao do Governo brasileiro nos Foros internacionais



RESOLUCAO - CONAD

Fomento a pesquisa deve se dar de forma equanime, garantindo a participacao
de pesquisadores de diferentes correntes de formacao e pensamento

Acoes intersetoriais

Apoio aos pacientes e familiares em articulacao com grupos, associacoes e
entidades da sociedade civil, incluindo as Comunidades Terapéuticas

Alteracao dos materiais de orientacao sobre a Politica Nacional sobre Drogas,
destinados aos parceiros governamentais, profissionais da saude e populacao
em geral



RESOLUCAO - CONAD

VIINISTERIO DA

- JUSTICH
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