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Um pouco de historia

* Década de 50: Comecam a ser narradas as primeiras tentativas de entender
as doencas mentais a partir de causas psicossociais, as contribuicoes da
psicologia e sociologia novas maneiras de pensar o cuidado

* Anos 70: embate contra o regime militar e na saude mental, as denuncias de
maus tratos

* Anos 80: o campo da saude mental € marcado por movimento de mudancas
envolvendo novos paradigmas e praticas assistenciais, que viriam a ser
legitimados pela inscrigcao do Sistema Unico de Saude na Constituicao Federal
de 1988
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Um pouco de historia

* O Movimento de Reforma Psiquiatrica ganha articulacao em todo o pais, sob o
lema “Por uma sociedade sem manicomios”, e surgem experiéncias de novas
formas de atencao a esta populacao

* A partir da década de1990, a assisténcia publica psiquiatrica é reformulada
como uma politica nacional

* Marco no aparato legal — Lei 10.216/01,que dispOe sobre os direitos das
pessoas com transtornos mentais e redireciona o modelo assistencial em
saude mental “ser tratado preferencialmente em servicos comunitarios de
saude mental (...); A internacao, em qualquer de suas modalidades soO sera
indicada quando os recursos extra-hospitalares se mostrarem insuficientes’;
(...) O tratamento visara, como finalidade permanente, a reinsercao social da
pessoa em seu meio’. Pyt
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LINHA DE CUIDADO EM SAUDE MENTAL

e Bases:

Linha Guia de Atencao a Saude Mental (2014)
* Portarias Consolidadas MS n° 3 e n° 6 de 2017
* Portaria MS n° 3.588 de 2017




LINHA DE CUIDADO EM SAUDE MENTAL
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LINHA DE CUIDADO EM SAUDE MENTAL

Atencao Primaria a Saude

Unidade Basica de Saude

Equipe de Consultério na Rua:
equipe de atuacao itinerante, TR
ofertando cuidados de saude para Basica de
a populagdo em situacdo de rua DA

Servicos habilitados: 4

Equipe de
Consultorio
na Rua

Equipes NASF:
Servicos habilitados: 304
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E CUIDADO EM SAUDE MENTAL

LINHAL

Atencao especializada psicossocial

Atendimento de médio e

alto risco

Atencao ambulatorial

Centro de Atencao
Psicossocial (CAPS)

* Equipe Multiprofissional
(ambulatorial) - médio risco
(Portaria 3588/2017)

 Ambulatério

CAPS |
15mil

Atende pessoas com transtornos mentais graves e persistentes.

Podem atender pessoas com necessidades decorrentes do uso

de crack, alcool e outras drogas.

CAPS AD.

Alcool e drogas

" CAPSi

‘ Infantojuvenil ”

CAPS AD IIl.

Alcool e drogas

@@@@

Atende adultos ou criangas e adolescentes com necessidades
decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas.

Funcionamento
Diurno/Dias Uteis.

Funcionamento 24horas,
incluindo feriados e finais
de semana.

Municipio com populagao
acima de 15mil habitantes.

Municipio com populacao
acima de 70mil habitantes.

Municipio com populacao
acima de 150mil habitantes.




LINHA DE CUIDADO EM SAUDE MENTAL

Atencao de urgéncia e Atencao
emergéncia hospitalar

Situagdes de emergéncia Transtornos mentais graves

a) SAMU 192, a) Unidade de Referéncia

b) UPA 24 horas Especializada em Hospital

c) Portas hospitalares de Geral;
atencao a urgéncia/pronto b) Hospital Psiquiatrico
socorro em Hospital Geral; Especializado;

d) Unidades Basicas de c) Hospital dia; (Alterado
Saude, entre outros. pela Portaria 3588/2017)
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LINHA DE CUIDADO EM SAUDE MENTAL

Atencao residencial de Estratégia de

carater transitorio desinstitucionalizacao
Unidade de Acolhimento: Servicos Residenciais Terapéuticos:
Oferece cuidados continuos de Moradias inseridas na comunidade,
saude, com funcionamento de destinadas a acolher pessoas egressas
24 horas, em ambiente de internacao de longa permanéncia (2
residencial, para pessoas com anos ou mais ininterruptos), egressas de
necessidade decorrentes do uso hospitais psiquiatricos e hospitais de
de crack, alcool e outras, de custddia/no Parana Complexo Médico
ambos 0s sexos, que apresentem Penal/CMP
acentuada vulnerabilidade social
e/ou familiar Programa de Volta pra Casa/PVC:

habilitagdes municipais

SIM PR: Incentivo CAPS AD

Il Regional + UA (de
implantacao e custeio)

GOVERNO DO ESTADO

SECRETARIA DA SAUDE



SECRETARIA
DA SAUDE
DO PARANA

DIVISAO POR REGIONAIS
E MACRORREGIONAIS

REGIONAIS Nt DE
DE SAUDE MUNICIPIOS
® 1 PARANAGUA : ¢
® 2 CURITIBA. | : , .29
® 3 PONTA GROSSA . . . 12
® 4 RATL . , , g
® 52 GUARAPUAVA, 20
® 62 UNIAD DA VITORIA . g
® 7! PATO BRANCO . -
@ 5* FRANCISCO BELTRAO g 27
® 9% FOZ DO IGUACL g
@ 10° CASCAVEL 25
@ 1* CAMPO MOURAD . . .25
# 122 UMUARAMA, ; .
13! CIANORTE . . 1
o 142 PARANAVAL { : . 28
& 15! MARINGA, I g
® 16* APUCARANA, . B ¥
® 17 LONDRINA, ; : .22
® 18 CORNELIO PROCORPIO _ . . 20
® 19" JACAREZINHO . . . . . 22
@20*TOLEDO . . . . . . . 18
® 71 TELEMACD BORBA . 7
@22 VAPORA. . . . . . . .15
B TOTALDO PARANA . = . 399
MACROREGIONAIS Nt DE
DE SAUDE MUNICIPIOS
B MACRO LESTE . 93
B MACRO NORTE e 97

B MACRO OESTE

# MACRO NOROESTE . =
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MACRO LESTE
CAPS I

@
Atencao Psicossocial/Ambulatorial CiPSII
*26 CAPS | CAPS III
*12 CAPS I “

CAPS AD
*3 CAPS Ill (Curitiba) .
*12 CAPS AD CAPS AD I1I
4 CAPS AD IlI
5 CAPS i

Componente da Desinstitucionalizacao
*9 SRT
*Programa de Volta pra Casa

Atencao residencial de carater transitério
*2 UA (adulto e infantojuvenil)

Atencao Hospitalar
*10 Leitos GOVERNO DO ESTADO
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MACRO LESTE

POTENCIAL

8 CAPS |

14 CAPS microrregionais
8 CAPS i (1 regional)

1 CAPS lll regional

7 SIM PR

4 CAPS AD (1 regional e 1
microrregional)

SRT

234 leitos

DIFICULDADES

Potencial para CAPSi municipal
Demanda de leitos

Demanda de reabilitacao psicossocial
4% e 5% RS: municipios pequenos sem
cobertura de atencao psicossocial
especializada

PRI: Implantacdo de CAPS, principalmente
CAPS i, SRT, Equipe multiprofissional
regional, leitos de hospital geral

AAAAAAAAAAAAAAAAA



MACRO OESTE

CAPS
caos

Atencao Psicossocial/Ambulatorial .

+ 15CAPS | L

* 4 CAPS Il (1 regional) A

« 1 CAPSIII EAE AR

* 4 CAPSAD

« 1 CAPSI

* 12 ambulatérios (7 municipais e 5 regionais)

Atencao residencial de carater transitorio
* 4 SIM PR (CAPS AD llI+ UA)

Atencao Hospitalar
s 7 leitos (72 RS)

Componente da Desinstitucionalizacao
* 3SRT

* Programa de Volta pra Casa




MACRO OESTE

POTENCIAL

17 CAPS microrregionais
Habilitacao de 6 CAPS em
funcionamento

3 CAPS i

1 CAPS Il

2 CAPS AD (1 microrregional)
1 SIM PR

SRT

80 leitos SM

DIFICULDADES

* Vazio assistencial de CAPS na 10 RS,
concentrados em Cascavel

* Municipios pequenos sem cobertura de
atencao psicossocial especializada

PRI: Implantacao de CAPS municipal e
microrregional, CAPS i em cada regiao,
leitos de hospital geral

AAAAAAAAAAAAAAAAA



MACRO NORTE

Atencao Psicossocial/Ambulatorial
12 CAPS |

« 5CAPSII

« 1 CAPSIII

« 5 CAPS AD

« 5CAPSI

* 5 ambulatorios regionais

Atencao residencial de carater G
transitério

- 1 SIM PR (CAPS AD lIl+ UA)




MACRO NORTE

POTENCIAL

24 CAPS | (18 CAPS
microrregionais)

1 CAPS AD Il

3 CAPS AD (2 regionais)
4 CAPSI (3 regionais)

5 SIMPR

5 SRTs

83 leitos

DIFICULDADES

Vazio assistencial 18°RS, 19 °RS e 22°RS:
cobertura de atencao psicossocial
especializada

PRI: Implantacao de CAPS, SIM PR, SRT,
CAPS i, Equipe multiprofissional, leitos de
hospital geral

AAAAAAAAAAAAAAAAA



Legenda
MACRO NOROEST o
) [
® . CAPS II
Atencao Psicossocial/Ambulatorial C
"APS III
- 13 CAPS | o
®
* 5CAPS I L CAPS AD
+ 1 CAPS Il gl 3 ’
CAPSADIII
* 4 CAPSAD
« CAPSAD I PS ®
* 3CAPSI
* 5 ambulatérios regionais
0
® ®
Componente da Desinstitucionalizagao i
* 5SRT J
®

Atencao Hospitalar

* 14 leitos (152 RS possui 100% da cobertura
pactuada)

[ BV an B Van I 7o\ b2
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MACRO NOROESTE

POTENCIAL DIFICULDADES

30 CAPS | (26 microrregionais) * Vazio assistencial na 112 e 13°RS

2 CAPS lll regionais * Municipios pequenos sem cobertura de
2 CAPS i atencao psicossocial especializada em
5 SIM PR todas as regionais

SRT

46 leitos PRI: Implantacdo de CAPS e CAPSI

municipal/microrregional , UA, SRT,
Equipe multiprofissional, leitos de hospital
geral




SAUDE MENTAL no PARANA

Hospital Especializado em Psiquiatria

Hospitais Psiquiatricos: 12

v" 01 préprio;

v" 06 em contrato com o Estado;

v 05 em contrato com os Municipios

Leitos: 1.903
v’ 1.712 leitos para adultos

v 191 leitos para adolescentes




Acoes Sesa Saude Mental

* SIM PR (CAPS AD lll e Unidade de Acolhimento)

Estratégia Regionalizada para o cuidado em Alcool e outras
Drogas no Parana com atendimento diario, 24 horas/dia. A
Unidade de Acolhimento tem carater residencial transitorio.




AcoOes Sesa Saude Mental

Servicos Especializados de Reabilitacdo Psicossocial Assistida

* Desde 2012 a SESA vem desenvolvendo agoes em relagao a pessoas que estiveram no
Hosgltal de Custddia e Tratamento Psiquiatrico/Complexo Médico Penal, 170 pessoas foram
acolhidas nos servigos de reabilitacao psicossocial assistida

* 06 (seis) Servicos Especializados Contratualizados com a SESA

* Campina Grande do Sul,Curitiba fOZa RS), Sao Jerénimo da Serra e Cornélio Procopio (182
SS) piara os egressos do Hospital de Custddia e Tratamento Psiquiatrico/Complexo Médico
ena
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Acoes Sesa Saude Mental

Servicos Especializados de Reabilitacao Psicossocial Assistida

* 05 (cinco) servigcos especializados contratualizados com a Sesa, em Curitiba

* Desde 2015 a SESA vem desenvolvendo acoes em relagcao a pessoas que estiveram em
instituicOes totais ou por longos periodos em hospitais psiquiatricos no Estado,sendo que 80
pessoas foram acolhidas nos servicos de reabilitacao psicossocial assistida

GOVERNO DO ESTADO

SECRETARIA DA SAUDE



Secretaria da Saude do Parana

Diretoria de Atencao e Vigilancia em Saude
Coordenadoria de Rede de Cuidados da Saude
Divisao de Atencao a Saude Mental

GOVERNO DO ESTADO saudemental@sesa.pr.gov.br
SECRETARIA DA SAUDE (41) 3330-4526 / 4655 / 4671
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