Nota Técnica sobre a interrup¢ao abrupta da logitudinalidade da assisténcia em

Saude Mental imposta pela Secretaria de Satide e da Prefeitura do Rio de Janeiro

As equipes de saude mental das Areas Programaticas 2.1, 3.1, 3.3 do municipio
do Rio de Janeiro - incluindo CAPS, NASFs e ambulatorios — foram surpreendidas no dia
11 de fevereiro com o informe da Empresa Publica Rio-Saude de que ndo absorveria os
profissionais técnicos de enfermagem, psicologos, assistentes sociais, oficineiros e
nutricionistas, juntamente com diversas categorias profissionais da Estratégia da Satde

da Familia, Satde Bucal e de suporte administrativo e funcional dos servigos.

A noticia descumpre a perspectiva anunciada anteriormente de continuidade do
trabalho a dez dias da conclusdo do aviso prévio. As equipes serdo sumariamente
substituidas por profissionais que realizaram um concurso do Rio Saude, voltados para
atuacdo em hospital geral e sem conteudo especifico, exigéncias de formagdo e

experiéncia em satude mental.

Trata-se de uma medida desleal, sem respaldo legal e técnico, que fere o direito
individual dos trabalhadores de saide mental, que em sua imensa maioria nao
concorreram ao concurso por ndo ser voltado para o campo especifico de atuacdo,
conhecimento, especializacdo e experiéncia. A medida causa ainda grande perplexidade
por suas graves consequéncias técnicas, que colocam em risco de iatrogenia e

agravamento o quadro clinico dos usuarios assistidos pelos respectivos profissionais.

Os referidos servicos acompanham pessoas em sofrimento psiquico leve,
moderado e grave. Assistem, em seu conjunto, criancas e adultos. Incluem-se pessoas em
sofrimento psiquico agudo e cronico. Entre os usudrios encontram-se pacientes com alto
risco de suicidio; vitimas de diversas formas de violéncia; usuarios abusivos de
substancias psicoativas; pessoas diagnosticadas com depressdo, autismo, esquizofrenia, e
outros diagnosticos; pessoas com longo histoérico de institucionalizacdo asilar e prisional
que necessitam de assisténcia e prote¢ao constante para reabilitacdo psicossocial. Trata-
se de um trabalho complexo, que lida com a fragilidade subjetiva, inclusive o risco da
continuidade da vida de cada paciente. Para tanto, o campo que exige formacao especifica

e experiéncia (BRASIL, 2001; BRASIL 2002).



No trabalho que desenvolvemos, marcado prioritariamente pela atengdo a
singularidade e especificidade clinica, verifica-se que o vinculo, a longitudinalidade e a
continuidade do tratamento sdo instrumentos clinicos fundamentais. A aproximacao e
assisténcia ao usudrio nao ¢ imediata e burocratica, assim como a passagem dos casos.
Neste sentido, a mudanga dos profissionais de referéncia exige um cuidadoso trabalho
clinico de passagem dos casos, registro e constru¢do de vinculo (CAMPOS; DOMITTI,
2007).

Frente a notificacdo intempestiva da Rio-Saude, sob a responsabilidade do
Prefeito Marcelo Crivella e a secretaria de saide Ana Beatriz Bush, alertamos que a
interrup¢do abrupta do vinculo, a auséncia de planejamento e tempo hébil para a
passagem dos casos assistidos pelos servigos de satide mental terd grave consequéncias
clinicas para o acompanhamento dos usudrios. Tal medida irresponsavel constitui
negligéncia evidente e expde cidaddos a risco de diversas iatrogenias. Em casos mais

graves, a ruptura do tratamento coloca em risco a vida dos usuarios.

Para resguardar as exigéncias técnicas, a qualidade do cuidado e a
longitudinalidade da assisténcia em satde, defendemos a permanéncia dos profissionais

e uma transi¢io gradual responsavel, com concurso publico especifico.

Alertamos na presente Nota aos usudrios, familiares, sociedade civil ¢ Ministério
Publico sobre as graves consequéncias da proposta de transi¢do abrupta dos profissionais

de referéncia imposta pela prefeitura para a saude individual dos usuarios.

Por Nenhum Servico de Saide a Menos.

Rio, 13 de fevereiro de 2020

ABRASCO - Associagao Brasileira de Saude Coletiva
ABRASME - Associa¢do Brasileira de Saude Mental

ACIER]J - Associa¢do dos Cuidadores da Pessoa Idosa, da Saude e com Deficiéncia do Estado do
Rio de Janeiro

AFAUCEP - Associacdo dos Usudrios, Familiares e Amigos do Centro Psiquiatrico do Rio de
Janeiro

AMFaC — RJ - Associa¢do de Medicina de Familia e Comunidade do Estado do Rio de Janeiro



CEBES - Centro Brasileiro de Estudos de Saude

Coletivo Carnavalesco e Ponto de Cultura Ta Pirando, Pirado, Pirou!

Coletivo de Saude Bucal da ESF Municipio do Rio de Janeiro

Coletivo Participa-acdo de Usuarios e Familiares da Saude Mental - RJ

CRESS-RJ - Conselho Regional de Servico Social do Rio de Janeiro

CRP RJ - Conselho Regional de Psicologia do Rio de Janeiro

Frente em Defesa do SUS da Reforma Psiquiatrica do Rio de Janeiro

Frente Estamira de Caps: Resisténcia e Invencao

Frente Parlamentar em Defesa da Saide Mental e da Luta Antimanicomial - ALERJ
NENLA —RJ - Nucleo Estadual RJ do Movimento Nacional da Luta Antimanicomial.
Programa de Residéncia Multiprofissional de Saide Mental do IPUB/UFRJ
Programa de Residéncia Multiprofissional em Saude Mental do IMPP da SMS-RJ
Projeto Transversdes - ESS/ UFRJ

Rede Nacional de Consultério na e de Rua.

SASERJ - Sindicato dos Assistentes Sociais do Estado do Rio de Janeiro
SINDPSI-RJ - Sindicato dos Psicélogos do Estado do Rio de Janeiro

SINERIJ - Sindicato dos Nutricionistas do Estado do Rio de Janeiro

SINFAERJ - Sindicato dos Farmacéuticos do Estado do Rio de Janeiro

SINMED/RJ - Sindicato dos Médicos do Rio Janeiro

Trabalhadores Pelo SUS
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