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Objetivo: avaliar a satisfacdo dos usuarios com o atendimento
nos Centros de Atencgao Psicssocial e sua associagao com fatores
clinicos e sociodemograficos. Método: este estudo transversal
foi realizado com 55 usuarios de 5 Centros de Atencdo
Psicossocial. As caracteristicas sociodemograficas e clinicas
foram obtidas por uma entrevista estruturada individual.
Para a coleta de dados foi utilizada a versao abreviada da
Escala de Satisfacdo com os Servigos de Saude Mental
(SATIS-BR). Resultados: foram analisados descritivamente
e para analise das associacGes foram ajustados modelos de
regressdo logistica simples e multiplo, estimando-se os odds
ratio brutos e ajustados, com os respectivos intervalos de
confianca de 95%. Resultados: A idade média da amostra foi
de 40,1 (£12,4) anos e a média para o grau de satisfacdo
foi de 4,56 (£0,45). Usuarios com menor escolaridade
(ensino fundamental) apresentaram 5 vezes mais chance de
terem menor satisfacdo (p<0,05). Usuarios com frequéncia
de acompanhamento intensivo apresentaram 5 vezes
mais chance de apresentarem menor satisfacdo do que os
usuarios que recebem acompanhamento mensal (p<0,05).
Conclusdo: a maioria dos usuarios se encontram satisfeitos
com o atendimento e fatores como baixa escolaridade e maior

frequéncia de acompanhamento influenciaram a satisfacdo.

Descritores: Satisfagdo do Paciente; Pesquisa sobre Servigos
de Saude; Saude Mental; Servicos de Saude Mental; Atencdo

a Saude; Avaliacdo em Saude.
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Introdugédo

Ao longo da histéria do Brasil, o modelo manicomial
baseado na cura e eliminagdo dos sintomas de desordem
psiquica, tinha como instituicdo principal os hospitais
psiquiatricos com tratamentos baseados na internacgéo,
técnicas de hidroterapia, administracdo excessiva de
medicamentos, até aplicagcdo de estimulos elétricos ou
0 uso de procedimentos cirdrgicos®)

Com o movimento de Reforma Psiquiatrica houve
um reordenamento do modelo assistencial visando
possibilitar maior autonomia as pessoas que sofrem
com transtornos mentais®. Assim, a partir da Lei
10.216 de 06 de abril de 2011, a salude mental vem
assumindo novos modelos de cuidado para as pessoas
com sofrimento psiquico que ultrapassam a esfera
do isolamento e segregacao®, o que representa uma
mudanca de olhar acerca da saude mental onde o foco
do tratamento passa a ser o paciente e ndo a doenca,
e a principal ferramenta de trabalho consiste no Projeto
Terapéutico Singular formulado pela equipe juntamente
com o usuadrio de modo a atender suas necessidades
tanto clinicas como psicossociais®.

O desenho da rede de salude mental brasileira
se configura a partir do surgimento dos Centros de
Atengdo Psicossocial (CAPS) que trazem ao sujeito
extra-hospitalar diminuindo
internagdes, buscando a reintegracao social do paciente

um  suporte futuras
e oportunizando a dignidade e autonomia do mesmo a
partir das atividades e praticas terapéuticas ofertadas®.
Esses dispositivos possuem carater aberto e comunitario
e sao compostos por equipes multiprofissionais e
transdisciplinares que realizam atendimento a usuarios
com transtornos mentais graves e persistentes e a
pessoas com sofrimento e/ou transtornos mentais em
geral, sem excluir aqueles decorrentes do uso de crack,
alcool ou outras drogas®. Os CAPS sdo organizados
em diferentes modalidades de acordo com o publico
atendido e a demanda populacional®.

Nesse sentido, com a ampliagdo da preocupagdo em
instrumentalizar os servicos de saude mental e melhorar
a eficiéncia dos mesmos, estudos revelam a importancia
de estudar a satisfacdo dos usuarios, familiares e
trabalhadores dos servicos de salide mental®19 e o perfil
dos usuarios atendidos por esses servigos possibilitando
conhecer caracteristicas sociodemograficas e clinicas
dos usuarios pesquisados(-13),

Pesquisas realizadas na regido da planicie litoranea
do Piaui tiveram o propdsito de conhecer a realidade da
reforma psiquiatrica piauiense, evidenciando os principais
desafios(*+1%, além das experiéncias vivenciadas na
constituicdo da Rede de Atencao Psicossocial na capital
piauiense® retratando o processo de regionalizagdo da
salide mental da planicie litordnea do Piaui?,

A avaliagdo dos servigos de salde mental na visdo
dos usuarios é um recurso importante, pois possibilita
detectar a resolubilidade dos servigos e a capacidade

de atender as perspectivas dos usuarios, considerando-
0os como protagonistas na producao de conhecimento
acerca da tematica da salde mental@®, Assim, com este
trabalho buscou-se avaliar a satisfagdo dos usuarios com
os atendimentos dos CAPS e a associagdao com fatores
clinicos e sociodemograficos.

Método

Trata-se de um estudo transversal, desenvolvido no
ano de 2017, na planicie litordnea no extremo norte do
Piaui, que possui uma populagdo estimada de 265 mil
habitantes*®. O estudo foi desenvolvido nos 05 CAPS
de referéncia da regido: CAPS II e CAPS AD localizados
no municipio de Parnaiba que possui 145.705 habitantes
(IDH 0,687), CAPS I em Luis Correia, municipio de 28.406
habitantes (IDH 0,541), CAPS I em Cocal, 26.036 habitantes
(IDH 0,497) e CAPS I em Buriti dos Lopes, municipio com
19.074 habitantes (IDH 0,574), conforme dados do ultimo
censo realizado pelo Instituto IBGE em 2010.

Todos os 05 CAPS da regido foram convidados
a participar e todos concordaram. Foram convidados
usuarios de ambos o0s sexos que participavam
das atividades ha pelo menos 01 (um) ano®®.
Foram excluidos os menores de 18 anos e os que
apresentassem algum tipo de impedimento que
pudesse dificultar a compreensdo e respostas as
perguntas do questionario proposto.

A coleta de dados foi realizada por meio da
aplicagéo questionarios
blocos de perguntas relacionadas ao perfil do usuério,
caracteristicas clinicas e ao seu grau de satisfagdo, no
horario de funcionamento dos servigos, de segunda a
sexta feira, em um espago previamente reservado para
garantir a privacidade dos respondentes. Foi realizado
um estudo piloto com 05 (cinco) usuarios com a
finalidade de verificar a aplicabilidade e a compreenséao
do instrumento.

O perfildo usuariofoiavaliado considerando questées
relacionadas as caracteristicas sociodemograficas: sexo,
idade, escolaridade, ocupacdo e renda®®. As perguntas
sobre as caracteristicas clinicas envolveram o uso de

individual dos contendo

medicacdo, historico de internagdo e a participagdo em
atividades terapéuticas.

A avaliacdo do grau de satisfacdo do usuario foi
avaliada pela Escala de Satisfagdo com os Servicos de
Salde Mental (SATIS-BR)?Y validada no Brasil?®. A
escala possui 12 itens quantitativos, distribuidos em trés
subescalas: satisfacdo com a competéncia e compreensao
da equipe; acolhida da equipe e ajuda recebida e
satisfacdo com as condigdes fisicas e conforto do servigo.

Para analise dos resultados obtidos, inicialmente
foram construidas tabelas de distribuigdo de frequéncias e
calculadas as estatisticas descritivas do perfil da amostra
e do grau de satisfacdo. Também foram calculados a
média e os respectivos desvios-padrdo dos escores de
satisfacdao global e das suas sub escalas. Foram entdo
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analisadas as associagdes da satisfagdo, dicotomizadas
pela mediana, com as varidveis sociodemogréficas e
clinicas. Para analisar as associacGes foram ajustados
modelos de regressdo logistica simples e multiplo,
estimando-se os odds ratio brutos e ajustados, com os
respectivos intervalos de confianga de 95%. As analises
foram realizadas nos programas SAS e R.

Este estudo foi conduzido de acordo com os
preceitos determinados pela Resolugdo 466/12 para
estudo com seres humanos, e aprovado com CAAE
64291317.5.0000.5374.

Resultados

Dos 150 usuarios selecionados, foram excluidos 13
por serem menores de 18 anos, 64 por apresentarem
dificuldade de compreensdo do questionario e 18 ,que
mesmo apresentando condices de responder aos
gquestionamentos, ndo quiseram concluir a pesquisa. A
perda amostral foi de 63,4 % totalizando 55 usuarios
dos quais 08 procedentes do CAPS de Buriti dos Lopes,
15 do CAPS de Cocal, 10 do CAPS de Luis Correia e 22
dos CAPS de Parnaiba.

A idade média da amostra foi de 40,1 (+12,4) anos,
e a maioria eram do sexo masculino (56,4%), com ensino
fundamental incompleto (65,4%), solteiro (56,4%), sem
ocupacdo (61,8%), com renda de um a dois salarios
minimos (61,8%) e que recebem o Beneficio de Prestacdo
Continuada (41,8%) conforme exposto na Tabela 1.

Na Tabela 2 observa-se que 32,7% procuraram o
tratamento espontaneamente, 25,4% foram encaminhados
pelafamilia ouamigose 23,6% por meio de encaminhamento
médico. Do total 49,1% tém acompanhamento intensivo,
90,9% usa medicamento e 49,1% ja foi internado.

Na Tabela 3 é possivel observar que o grau de
satisfacdo global variou de 3,30 a 5,00 com média
de 4,56. Ao analisar os resultados considerando-se
as subescalas, verifica-se que para a competéncia e
compreensao da equipe a respeito do seu problema, a
avaliacdo variou de 3,00 a 5,00, com média de 4,62.
Para acolhida da equipe e ajuda recebida no servigo o
grau de satisfagdo variou de 3,30 a 5,00 com média de
4,70. Ja para as condigdes fisicas e conforto do servigo o
grau variou de 2,00 a 5,00 com média de 4,14.

Na Tabela 4 sdao apresentados os resultados das
analises individuais das associagdes da satisfacdo dos
usuarios com fatores sociodemograficos e na Tabela
5, com base na analise de regressao multipla nota-se
gue os usuarios com menor escolaridade (até o ensino
fundamental) apresentam 5,63 (IC95%1,35-23,46)
vezes mais chance de apresentar menor satisfagao
(p<0,05). Também foi observado que os usuarios com
frequéncia de acompanhamento intensivo e semi-
intensivo apresentam 5,38 (I1C95%:1,22-23,68) e 41,80
(IC95%:3,18-550,05) vezes mais chance de apresentar
menor grau de satisfagdo (p<0,05) do que aqueles que

recebem acompanhamento mensal.

Tabela 1 - Distribuicdo de frequéncias das variaveis socio demograficas dos usuarios em atendimento em Centros de

Atencgdo Psicossocial da Planicie Litoranea. Piaui, PI, Brasil, 2017

Variavel Categoria Frequéncia Porcentagem
Sexo Feminino 24 43,6
Masculino 31 56,4
Escolaridade Nenhuma 7 12,7
Fundamental incompleto 29 52,7
Fundamental completo 1 1,8
Médio incompleto 4 7,3
Médico completo 12 21,8
Médio completo/Técnico 2 3,6
Estado Civil Casado 13 23,6
Divorciado 2 3,6
Separado 3 54
Solteiro 31 56,4
Unido estavel 3 54
Viavo 3 54
Ocupagao Agricultor 3 55
Aposentado 1 1,8
Com ocupagéo 17 38,2
Sem ocupagéo 34 61,8
Renda* Menos de um salario minimo 20 36,4
De um a dois salarios 34 61,8

De trés a quatro salarios

1 1.8

*valor de referéncia R$ 937,00 no ano de 2015, Brasil
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Tabela 2 - Distribuicdo de frequéncias das varidveis relacionadas ao tratamento dos usuarios em atendimento em
Centros de Atencgdo Psicossocial da Planicie Litoranea. Piaui, PI, Brasil, 2017

Variavel Categoria Frequéncia Porcentagem
Encaminhamento Espontanea 18 32,7
Familia/amigos 14 25,4
Médico 13 23,6
Outros servigos 12 18,3
uBS* 5 9,1
Inicio do tratamento Até 5 anos 19 34,6
Mais de 5 anos 36 65,4
Frequéncia do acompanhamento Intensivo (internagao) 27 49,1
Semi-intensivo 9 16,4
Semanal 3 55
Mensal 16 29,1
Uso de medicamento Nao 5 9,1
Sim 50 90,9
Internagao prévia Nao 28 50,9
Sim 27 49,1
Realiza atividades Nao 19 34,6
Sim 36 65,5

*UBS = Unidade Bésica de Salde

Tabela 3 - Estatistica descritiva do grau de satisfagdo de usuarios com atendimento nos Centros de Atengdo Psicossocial
da Planicie Litoranea. Piaui, PI, Brasil, 2017

Subescala avaliada Média Mediana Minimo Maximo ’?:::éiz
Competéncia e compreensao da equipe a respeito do seu problema 4,62 4,70 3,00 5,00 0,47
Acolhida da equipe e a ajuda recebida no servigo 4,70 5,00 3,30 5,00 0,38
Condicdes fisicas e conforto do servigo 4,14 4,50 2,00 5,00 0,94
Escala Global (Total) 4,56 4,70 3,30 5,00 0,45

Tabela 4 - Resultados das analises individuais para as associagdes das variaveis sociodemograficas com a satisfacdo
de usuarios em atendimento nos Centros de Atengdo Psicossocial da Planicie Litorénea. Piaui, PI, Brasil, 2017

Grau de satisfagao

Variavel Categoria n (%) OR* bruto (ICT95%) p-valor
<4,6% >4,6
Sexo Feminino 24 (43,6) 12 (50,0) 12 (50,0) Ref
Masculino 31 (56,4) 17 (54,8) 14 (45,2) 1,21 (0,42-3,53) 0,7216
Idade < 39 anos$ 29 (52,7) 13 (44,8) 16 (55,2) Ref
> 39 anos® 26 (47,3) 16 (61,5) 10 (38,5) 1,97 (0,67-5,78) 0,2175
Escolaridade < fundamental completo 37 (67,3) 23 (62,2) 14 (37,8) 3,28 (1,00-10,73) 0,0489
> fundamental completo 18 (32,7) 6 (33,3) 12 (66,7) Ref
Estado civil Sem companheiro 34 (61,8) 18 (52,9) 16 (47,1) 1,02 (0,34-3,04) 0,9677
Com companheiro 21(38,2) 11 (52,4) 10 (47,6) Ref
Renda (salario minimo)!l <1 20 (36,4) 9 (45,0) 11 (55,0) Ref
>1 35 (63,6) 20 (57,1) 15 (42,9) 1,63 (0,54-4,93) 0,387
Encaminhamento Espontanea 18 (32,7) 9 (50,0) 9 (50,0) Ref
Amigos/familia 14 (24,5) 8 (57,1) 6 (42,9) 1,33 (0,33-5,43) 0,6882
Outros 23 (41,8) 12 (52,1) 11 (47,8) 1,09 (0,32-3,75) 0,8901
Inicio tratamento Até 5 anos 19 (34,6) 10 (52,6) 9 (47,4) Ref
Mais de 5 anos 36 (65,4) 19 (52,8) 17 (47,2) 1,01 (0,33-3,06) 0,9918

(continua...)
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Tabela 4 - continuacdo

Grau de satisfagao

Variavel Categoria n (%) OR* bruto (ICT95%) p-valor
<4,6% >4,6
Frequéncia de consultas  Intensivo 27 (49,1) 15 (55,6) 12 (44,4) 3,75 (0,96-14,65) 0,1002
Semi-intensivo 9(16,4) 8(88,9) 1(11,1) 24,00 (2,25-255,94) 0,0085
Semanal 3(5,4) 2 (66,7) 1(33,3) 6,00 (0,42-85,25) 0,3922
Mensal 16 (29,1) 4 (25,0) 12 (75,0) Ref
Uso de medicamento Nao 5(9,1) 4 (80,0) 1(20,0) 4,00 (0,42-38,34) 0,2293
Sim 50 (90,9) 25 (50,0) 25 (50,0) Ref
Internagédo Nao 28 (50,9) 14 (50,0) 14 (50,0) Ref
Sim 27 (49,1) 15 (55,6) 12 (44,4) 1,25 (0,43-3,61) 0,6801
Atividades Nao 19 (34,5) 6(31,6) 13 (68,4) Ref
Sim 36 (65,4) 23 (63,9) 13 (36,1) 3,83 (1,18-12,50) 0,026

*OR = Odds ratio; 'IC = Intervalo de confianga de 95%; *<4,6 = Nivel de referéncia; <4,6 = Mediana; lRenda = valor de referéncia R$ 937,00 no ano

de 2015, Brasil

Tabela 5 - Resultado da anadlise multipla para as associacGes das varidveis sociodemograficas com a satisfagdo de

usuarios em atendimento nos Centros de Atencdo Psicossocial da Planicie Litoranea. Piaui, PI, Brasil, 2017

Variavel Categoria n (%) Sf::: de satisfa(ii(’)G OF:;‘caTj; ;Za)do p-valor
Escolaridade < fundamental completo 37 (67,3) 23 (62,2) 14 (37,8) 5,63 (1,35-23,46) 0,0176
> fundamental completo 18 (32,7) 6 (33,3) 12 (66,7) Ref
Frequéncia de consultas  Intensivo 27 (49,1) 15 (55,6) 12 (44,4) 5,38 (1,22-23,68) 0,0260
Semi-intensivo 9(16,4) 8(88,9) 1(11,1) 41,80(3,18-550,05) 0,0045
Semanal 3(5,4) 2 (66,7) 1(33,3) 8,71(0,48-156,84) 0,1421
Mensal 16 (29,1) 4 (25,0 12 (75,0) Ref

*OR = Odds ratio; ‘IC = Intervalo de confianca de 95%; *<4,6 = Nivel de referéncia; 5<4,6 = Mediana

Discussao

Os resultados revelaram prioritariamente que
0s pacientes mostram-se satisfeitos com o servigo
de salde mental, traduzindo uma visdo positiva que
estes usuarios tém do servigo ao qual participam. Este
resultado se assemelha ao verificado em outros estudos
que avaliaram a satisfacdo dos pacientes utilizando o
questionario SATIS-BR(20-22) |

Quanto ao perfil dos usuarios avaliados a maioria
sdo adultos jovens, do sexo masculino, com baixo nivel
de escolaridade, renda de 1 a 2 saldrios minimos e
solteiros. Embora a amostra nesse estudo tenha sido
de conveniéncia, nota-se que este perfil também foi
encontrado em outros estudos envolvendo usuarios
de CAPS no Brasil(11.13-20,23-26) " Esta diferenca observada
em relacdo ao sexo pode estar relacionada a proépria
natureza do servigo avaliado no presente estudo, ja
que embora apenas 1 dos CAPS seja registrado para
o atendimento de pacientes dependentes de alcool e
drogas, os demais também ofertam atendimento ao
publico em tratamento pelo uso de alcool e outras
drogas, majoritariamente masculino®.

Os adultos jovens representaram a maioria no

estudo(32% e apesar da média de idade dos usuarios

www.eerp.usp.br/rlae

estar na faixa das pessoas economicamente ativas
que deveriam estar inseridas no mercado de trabalho,
a falta de oportunidade de trabalho associada a baixa
escolaridade que dificulta a insercdo no mercado, tem
como consequéncia a dependéncia dos mesmos a
familia e aos auxilios do governo para que possam suprir
as suas necessidades basicas®” o que faz com que o
publico majoritario do servico seja o de uma populagdo
economicamente menos favorecida®®,

Além disso, o transtorno mental muitas vezes traz
para a vida do individuo dificuldades de relacionamento
social, afetivo e interpessoal®® o que leva a compreensao
do fato de que a maioria dos usuarios sejam solteirosG®
trazendo a tona a reflexdo a cerca de como estes
individuos sdo vistos pela sociedade e pela propria
familia prejudicando a sua reinsergdo social, a retomada
do trabalho e de sua dignidade como cidadao.

Um fator primordial para a integralidade do
cuidado em saude é a garantia de que o usuario tera
suas necessidades atendidas dentro de uma Rede de
Atencao Psicossocial (RAPS)™), oportunizando o acesso e
a articulacdo de acles e servicos de saude em diferentes
niveis de complexidade. Quando se avaliou de que
forma os usuarios chegaram ao servigo observou-se

que, em geral, a busca foi espontanea ou intermediada



Rev. Latino-Am. Enfermagem 2019;27:e3223.

pelos familiares. A porta de entrada de qualquer servigo
publico de saude deveria ser a atencdo primaria® que
neste estudo referenciou uma pequena porcentagem
de usuarios, o que pode sinalizar para uma possivel
dificuldade dos servicos de atencdo primaria na busca
ativa destes pacientes para o encaminhamento para os
servigos de referéncia.

Os CAPS sdo reconhecidos pelos usuarios como
espacos com poténcia terapéutica, uma vez que
relataram ter observado transformacgbes efetivas em
suas trajetorias, principalmente em sua relagdo com a
doenca e na construcdo de sentidos para o tratamento®?
sendo espacos efetivos na assisténcia aos portadores de
sofrimento psiquico®®® e no cuidado a saude®* uma vez
que a maior parte dos usuarios realizam o tratamento
intensivo no CAPS principalmente pela disponibilidade
de atividades terapéuticas adequadas aos mesmos?,

Apesar da maioria dos usuarios realizarem
atividades terapéuticas no CAPS como parte do
tratamento ofertado, foi encontrado um indice elevado
de pessoas em uso de medicagbes e com historico
prévio de internagdes. Ha relato anterior de coexisténcia
de praticas de cuidado que corroboram com os
principios da Reforma Psiquiadtrica e outras que ainda
reproduzem a légica manicomial nos Centros de Atengdo
Psicossocial®. A reformulacdo de todo o sistema de
atencdo a saude voltado ao paciente com problemas
relacionados a salide mental é um processo complexo e
continuo que deve buscar a implementacdo de agles e
estratégias que se sobreponham a institucionalizacdo®4.
Entretanto, as acOes terapéuticas de servicos de saude
mental ainda apontam para uma énfase na patologia
e no medicamento® em espagos que ndo possuem
nem mesmo a estrutura minima necessaria para o
desenvolvimento dos servigos©>.

Assim, faz-se fundamental a compreensdo da
percepcado dos proprios pacientes sobre os resultados do
tratamento como preditora da satisfacgdo dos mesmos
com os servicos®. Estudos relacionam a satisfacao
dos usuérios a varias questdes, entre elas: adesdo ao
tratamento, caracteristicas do atendimento, variaveis
sociodemograficas e clinicas dos pacientes, reducao da
sintomatologia, competéncia da equipe, qualidade do
relacionamento profissional e paciente, acessibilidade
ao servico, qualidade das instalagdes, continuidade dos
cuidados e a informagdo recebida(®*.

De forma geral os pacientes deste estudo revelaram-
se satisfeitos com os servigos ofertados. A melhor
avaliagdo foi em relagdo a ajuda recebida e a acolhida
da equipe estando em concordancia com outros estudos
nacionais®20-2), As criticas observadas foram basicamente
em relagdo a condigdo fisica, no que se refere ao conforto,

aparéncia e instalacdes gerais de banheiros, cozinhas

e sala de refeicdo, caracteristica também observada
em outros estudos em que este subitem da escala de
avaliacdo obteve a menor média(20-25:36),

Nesta pesquisa os individuos de menor escolaridade,
em tratamento semi-intensivo apresentaram mais
chance de ter menor satisfacdo com o servigo. Diferente
de outros estudos em que a satisfacdo entre os
usuarios analfabetos foi mais alta*182%, Esse resultado
suscita a reflexao de que por estarem internados ou
frequentarem o servico de forma semi intensiva faz
com se tornem mais criticos, além de perceberem com
mais facilidade os problemas e falhas existentes. O nivel
de descontentamento pode também estar relacionado
a natureza dos transtornos mentais uma vez que de
acordo com o transtorno diagnosticado, os usuarios
podem apresentar niveis de satisfagdo divergentes?,

Outro ponto observado foi que os usuéarios do
CAPS 11 de Parnaiba (PI) participam de uma associagdo
de usuarios o que possibilita um maior conhecimento
das diretrizes dos servigos de saude mental, bem como,
o entendimento dos usuarios acerca dos seus direitos
e capacidades dentro da sociedade. Observa-se entdo
a valorizacdo da autonomia do usudrio que vem a
fortalecer um dos fundamentos do recovery movimento
gue convoca 0s servigos para uma mudanga em termos
dos seus valores, objetivos e praticas, para maximizarem
a participacdo e integracdo comunitaria dos usuarios,
pelo reconhecimento de que sdo capazes de viver
uma vida produtiva mesmo enquanto manifestam os
sintomas da doenca além do reconhecimento de que
muitos vao se recuperar do seu transtorno mental®,

Ainda, em relacdo as associacdes da satisfacdo
e perfil dos usuarios observou-se que os pacientes do
CAPS do municipio de Buriti dos Lopes (PI) apresentaram
12 vezes mais chances de ter menor satisfacdao do que
os usuarios dos demais CAPS avaliados neste estudo.
Esta situagdo pode ser justificada pela falta de espaco
fisico, tanto para um melhor acolhimento dos usuarios
quanto para a realizacdo de atividades terapéuticas. A
melhoria na infraestrutura, bem como a diversificacdo
das atividades e atendimentos ja foram apontados em
outros estudos da literatura como problemas a serem
enfrentados por estes servigos(>:36),

O CAPS do municipio de Luis Correia (PI) ultrapassa
os limites de atuacdo do dispositivo em um Unico
espaco fisico, oportunizando atendimento aos pacientes
da Zona Rural a partir do Projeto CAPS itinerante,
fortalecendo assim o carater psicossocial do servigo.
Observa-se, entdo, que para estar em consonancia
com os pressupostos do modelo psicossocial, proposto
pelo movimento da reforma psiquiatrica, € necessario
que haja uma assisténcia sustentada nos servigos
extra-hospitalares, de base comunitaria, que busque
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oferecer aos seus usuarios o exercicio de cidadania,
autonomia, reinsercdo social e que inclua ainda a familia
e a sociedade na discussao das mudangas em face da
reforma psiquiatrica.

Na pesquisa observou-se que 0 acesso ao servigo,
a participacdo do paciente em seu plano terapéutico
e o entendimento do mesmo acerca da proposta do
modelo de tratamento colaboraram para o alto nivel de
satisfagdo dos usuarios. Apesar das diferengas histdricas
na construgdo do modelo de assisténcia e tratamento
aos individuos com transtorno mental, um estudo
realizado em territdrio norte americano identificou como
fatores preditores o acesso, a qualidade e a participagao
do paciente em seu plano terapéutico o que reflete as
caracteristicas do modelo psicossocial adotado no Brasil
como diretriz para o enfoque prioritario da Rede de
Atencgao PsicossocialG?,

Algumas experiéncias de pesquisas tém
demonstrado as potencialidades da participagao efetiva
de usudrios em estudos avaliativos de intervencdo.
Este é um desafio relevante, ndo apenas para o estagio
atual da reforma psiquiatrica brasileira, mas também
para a ampliacdo das perspectivas analiticas e para
o alcance social da pesquisa em psiquiatria e salude
mental no pais?7:39),

Estudos sobre avaliacdo dos servigos de saude
mental, sobretudo aqueles que descrevem a satisfacao
dos usuarios, ainda sdo limitados mesmo com a
mudanca no paradigma do olhar acerca da saude
mental, que coloca o individuo numa posicdo de
autonomia e empoderamento observado a partir da
reforma psiquiatrica(?%2022-23) Foi possivel, a partir do
estudo, obter informagdes importantes acerca da visao
dos usudrios em relacdo aos servicos prestados nos
CAPs avaliados, embora a discussdao deva considerar
as limitagdes do estudo, como a impossibilidade de
generalizacdo dos seus resultados pelo tamanho
reduzido da amostra e pela ndo aletorizacdo da
mesma na populagdo alvo. A exclusdo dos usudrios
que no momento do estudo apresentaram dificuldade
de compreensdo das perguntas relativas a escala
SATIS-BR pode ter influenciado os resultados, pois
aqueles que ndo responderam podem ter uma opinido
diferente da emitida pelos participantes. Mesmo assim,
considerando as devidas ponderagdes, os resultados
obtidos sdo considerados importantes para os servigos
avaliados, pois foi o primeiro estudo realizado nos CAPS
localizados na regido da Planicie Litordnea do Piaui
voltado a avaliacdo do grau de satisfacdo dos usuarios

com os servigos ofertados.
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Conclusao

Os usuarios dos CAPS apresentaram boa satisfacdo
com o atendimento principalmente na dimensdo
competéncia e compreensdo da equipe a respeito
do problema do usuario e da acolhida da equipe e a
ajuda recebida no servigo. Fatores como a escolaridade
e acompanhamento de forma intensiva influenciaram

negativamente na satisfagdo do usuario com o servigo.
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