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RESUMO: A Atencdo Bésica tem como um de
seus principios possibilitar o primeiro acesso
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das pessoas ao sistema de Saude, inclusive
daquelas que demandam um cuidado em saude
mental. Neste ponto de atengéo, as agdes séo
desenvolvidas em um territério geograficamente
conhecido, possibilitando aos profissionais de
Saude uma proximidade para conhecer a historia
de vida das pessoas e de seus vinculos com a
comunidade/territério onde moram, bem como
com outros elementos dos seus contextos de vida.
Podemos dizer que o cuidado em salude mental
na Atencédo Baésica é bastante estratégico pela
facilidade de acesso das equipes aos usuarios
e vice-versa. Por estas caracteristicas, € comum
que os profissionais de Saude se encontrem a
todo o momento com pacientes em situacéo de
sofrimento psiquico (BRASIL,2013). Cerca de
uma em cada quatro pessoas que procuram a
AB tem algum transtorno mental segundo a CID-
10. Outros estudos mostram que se incluirmos
também aqueles que tém um sofrimento mental
pouco abaixo do limiar diagnéstico (os chamados
casos subclinicos) a proporcdo chega a uma
pessoa em sofrimento a cada duas pessoas que
procuram a AB (GOLDBERG, 1995; BUSNELLO,
1983; MARI, 1987; FORTES, 2008). A psiquiatria
tradicional tem se concentrado principalmente
em elucidar as causas das doengas mentais
e ftrata-las através de farmacos eficazes.
No entanto, o uso de medicagbes tem sido
insuficiente para promover o bem estar humano.
Com isso objetivou-se elaborar um plano de
intervencéo baseado na Psicologia e Psiquiatria
Positiva destinado a melhorar o bem-estar
comportamental e mental dos pacientes com
diagnostico para a transtornos depressivos (F32,
F33, F34.1 — CID) na populagéo adscrita na UBS
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Nazaré, em Balsas, Maranh&o. As pesquisas mostram que niveis mais altos de caracteristicas
psicossociais positivas, como resiliéncia, otimismo e engajamento social, estdo associados
a melhores resultados de satude medidos objetivamente, incluindo maior longevidade e bem-
estar subjetivo. Ao finalizar o estudo espera-se obter melhorias significativas na saiude mental
e bem-estar emocional dos pacientes participantes, alcan¢ados através de uma intervengéao
que a incorpora uma série de estratégias e exercicios derivados das disciplinas de Medicina
do estilo de vida e Psicologia/ Psiquiatria Positiva.

PALAVRAS-CHAVE: Saude Mental, Prevencao Primaria, Fatores de Risco e Educacdo em
Saude

THE APPLICATION OF POSITIVE PSYCHOLOGY AND PSYCHIATRY-BASED
INTERVENTIONS AND THEIR ROLE IN IMPROVING MENTAL HEALTH AND
EMOTIONAL WELL-BEING OF A GROUP OF PATIENTS SEEN IN PRIMARY

HEALTH CARE

ABSTRACT: One of Primary Health Care principles is to enable people the first contact to
the health system, including those who require mental health care. On this point of matter,
the actions are developed in a geographically known territory, allowing health professionals to
have closeness with people life history, their bonds with the territory where they live, as well
as with other elements of their contexts. of life. We can say that Mental Health Care in Primary
Health Care is quite strategic due to the easy access by Family Health Teams to the users and
vice versa. Due to these characteristics, it is common for health care professionals to meet
patients in psychological distress at times (BRASIL, 2013). About one in four people who seek
PHC (Primary Health Care) has a mental disorder according to the ICD-10. Other studies show
that if we also include those who have mental suffering just below the diagnostic threshold
(the so-called subclinical cases), the proportion reaches one person in suffering for every
two people who seek PHC (GOLDBERG, 1995; BUSNELLO, 1983; MARI). , 1987; FORTES,
2008). Traditional psychiatry is mainly focused on elucidating the causes of mental ilinesses
and treating them with effective drugs. However, the use of medications has been insufficient
to promote human well-being. From this, the objective was to develop an intervention plan
based on Positive Psychology and Psychiatry aimed at improving the behavioral and mental
well-being of patients diagnosed with Anxiety and Depression in a population enrolled at
UBS Nazaré, in Balsas, Maranh&o. Researchs have shown that higher levels of positive
psychosocial traits such as resilience, optimism and social engagement are associated with
better objectively measured health outcomes, including greater longevity and subjective well-
being. At the end of the study, it’s expected to obtain significant improvements in the mental
health and emotional well-being of the participating patients, achieved tby an intervention that
incorporates a series of strategies and exercises from the disciplines of Lifestyle Medicine
and Psychology/Positive Psychiatry.One of Primary Health Care principles is to enable people
to first contact to the health system, including those who require mental health care. At this
point of matter, the actions are developed in a geographically known territory, allowing health
professionals to have closeness with the life history of people, their bonds with the community/
territory where they live, as well as with other elements of their contexts. of life. We can say
that Mental Health Care in Primary Health Care is quite strategic due to the easy access by
Family Health Teams to the users and vice versa. Due to these characteristics, it is common
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for health care professionals to meet patients in psychological distress at times (BRASIL,
2013). About one in four people who seek PHC (Primary Health Care) has a mental disorder
according to the ICD-10. Other studies show that if we also include those who have mental
suffering just below the diagnostic threshold (the so-called subclinical cases), the proportion
reaches one person in suffering for every two people who seek PHC (GOLDBERG, 1995;
BUSNELLO, 1983; MARI). , 1987; FORTES, 2008). Traditional psychiatry is mainly focused
on elucidating the causes of mental ilinesses and treating them with effective drugs. However,
the use of medications has been insufficient to promote human well-being. From this, the
objective was to develop an intervention plan based on Positive Psychology and Psychiatry
aimed at improving the behavioral and mental well-being of patients diagnosed with Anxiety
and Depression in a population enrolled at UBS Nazaré, in Balsas, Maranhdo. Researchs
have shown that higher levels of positive psychosocial traits such as resilience, optimism
and social engagement are associated with better objectively measured health outcomes,
including greater longevity and subjective well-being. At the end of the study, it's expected
to obtain significant improvements in the mental health and emotional well-being of the
participating patients, achieved tby an intervention that incorporates a series of strategies
and exercises from the disciplines of Lifestyle Medicine and Psychology/Positive Psychiatry.
KEYWORDS: Mental Health; Risk factors; Primary Prevention; Health education

11 INTRODUGCAO

A Organizag¢édo Mundial de Saude (OMS) define satde como um estado de completo
bem-estar fisico, mental e social e ndo apenas a auséncia de doenca ou enfermidade (OMS/
WHO, 1946). Assim sendo, a Saude mental é imprescindivel para que um individuo possa
ser considerado verdadeiramente saudavel.De acordo com a atual politica do Ministério
da Saude, as agdes destinadas as pessoas com sofrimento psiquico devem ser operadas
por meio da Rede de Atencéo Psicossocial (Raps), no ambito do Sistema Unico de Satde
(SUS). Instituida pela portaria no 3088, em 2011, e republicada no Diario Oficial da Uniéao
(DOU) no 96, de 21/05/2013, a Raps visa a criagcdo, ampliagdo e articulacao dos pontos de
atencgao psicossocial, que constituem sete componentes, a saber:

1. Atengdo Béasica em Salude (ABS);

2. Atencao Psicossocial Estratégica;

3. Atencédo de Urgéncia e Emergéncia;

4. Atencao residencial de carater transitorio,

5. Atengéo Hospitalar;

6. Estratégias de Desinstitucionalizagéo;

7. Estratégias de Reabilitagdo Psicossocial (BRASIL, 2013). Entre os componentes
da Raps, destaca-se a ABS, que é a principal porta de entrada do Sistema Unico de
Saude e que baseia-se no acolhimento, vinculo e integralidade do cuidado, ela se torna
imprescindivel para que o cuidado em Saude Mental aconteca de forma efetiva. Através
dela acontece o acesso estratégico das equipes aos territorios e ao cuidado as pessoas
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com algum sofrimento psiquico, inclusive, aos usuarios que busquem a UBS (Unidade
Bésica de Saude) por outras queixas. (Caderno de Atencdo Basica, n° 34) A literatura
tem apontado que, nesta Ultima década, a tematica da saude mental na atencéo basica
tem sido cada vez mais problematizada ndo sé no Brasil, visto que, mundialmente, tem-
se configurado um aumento significativo da incidéncia e prevaléncia dos transtornos
mentais. Nessa perspectiva, a atencdo basica vem se constituindo como uma referéncia
eficaz para o cuidado dessa populacdo por sua caracteristica assistencial de grande
complexidade relacional, mais préxima do territério e das possiveis redes de suporte
das pessoas (DEVYS et al.,2009). Nos ultimos anos, uma variedade de abordagens néo
farmacolbgicas para melhorar a salde mental e o bem-estar dos individuos surgiram. Estas
visam complementar o tratamento de doencas cronicas, através de terapias e intervencées
baseadas na Psicologia e Psiquiatria Positiva (MORTON PD ET AL, 2017). Cada vez mais
estudos demonstram que caracteristicas psicossociais positivas, como a resiliéncia, o
otimismo e o engajamento social estdo associadas a melhores niveis de satde medidos
objetivamente, incluindo maior longevidade, assim como ao bem-estar subjetivo. (JEST
ET AL, 2014) A Psiquiatria Positiva tem como principais objetivos a promog¢ao do bem-
estar, a diminuicdo do nivel de stress percebido, o envelhecimento psicossocial saudavel,
o crescimento pds-traumatico, a recuperacdo na doenca mental grave e a prevencdo da
mesma (Jeste, et al., 2015).No mesmo sentido, a Psicologia Positiva pretende promover
0 bem-estar e o funcionamento éptimo dos individuos, a satisfacédo e a felicidade, bem
como, tratar e prevenir a doenca mental (PETERSON, 2006; SELIGMAN, 2002).Para a
concretizagao destes objetivos, é decisivo avaliar e intervir ao nivel dos fatores psicossociais
positivos. Segundo Jeste e colaboradores (2015), os fatores psicossociais positivos incluem
as carateristicas psicossociais positivas dos individuos — resiliéncia, otimismo, mestria
pessoal e autoeficacia, envolvimento social, sabedoria, espiritualidade e religiosidade e os
fatores ambientais positivos — dindmicas familiares, suporte social e outros determinantes
ambientais do funcionamento psicossocial. Diante do exposto, o presente estudo tem
como foco a Saude Mental no contexto da ABS. A escolha desse campo justifica-se,
especialmente, pelo papel estratégico que as unidades da atencéo primaria ocupam para
a garantia do acesso e a ordenacéao longitudinal do cuidado, bem como para a criagéo de
redes sociais de suporte com as escolas e outros setores da area adscrita ao territério da
UBS, favorecendo o cuidado efetivo em saude mental dos pacientes.

Assim, o objetivo do presente estudo é apresentar terapias e intervencbes baseadas
na Psicologia e Psiquiatria Positiva com objetivo de complementar e promover melhorias na
salde mental e bem-estar emocional dos pacientes atendidos na UBS - Nazaré em Balsas
no Maranhéo através de estratégias mediadoras da Educagdo em Saude e exercicios de
Mudancas no Estilo de Vida e Psiquiatria /Psicologia Positiva.
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21 PROBLEMA

No Brasil, a depressdo atinge 11,5 milhdes de pessoas (5,8% da populagdo). A
literatura demonstra que “os indices de depresséo na atengéo primaria a satude apresentam
frequéncias consideraveis tanto nos estudos nacionais quanto nos estudos internacionais”
(COSTATS, 2015). Com objetivo de melhorar a satde mental e o bem-estar dos individuos
propde-se estratégias ndo farmacoldgicas visando complementar o tratamento de doengas
cronicas, através de terapias e intervencdes baseadas em mudancgas no estilo de vida. A
préatica e a pesquisa psiquiatrica tradicionalmente se concentram em elucidar as causas das
doencgas mentais, desenvolver e usar tratamentos seguros e eficazes e reduzir o sofrimento
e a incapacidade associados. Esses componentes, no entanto, ndo sdo suficientes para
satisfazer o enorme potencial da psiquiatria para promover o bem-estar humano.Com
objetivo de melhorar a satde mental da populagéo em questéo, sugere-se uma intervencéao
educativa baseada em ferramentas ndo farmacolégicas, envolvendo nesse processo
0s pacientes com diagnéstico para a transtornos depressivos (F32, F33, F34.1 — CID),
juntamente com os profissionais de saude e ouvintes.

31 JUSTIFICATIVA

Justifica-se a escolha do tema deste trabalho pelo elevado numero de pacientes
diagnosticados com problemas de Saude Mental no territério da UBS — Nazaré em Balsas
no Maranh&o. Embora realizem tratamento farmacolégico no CAPS, necessitam de uma
abordagem integral que leve em consideragcédo suas necessidades individuais e sociais. A
partir dessa problemaética, foi idealizado a elaboragédo de um plano de intervencéo, cujos
objetivos sdo estimular o conhecimento e a vivéncia das caracteristicas psicossociais
positivas (como resiliéncia, otimismo e engajamento social) por pacientes com diagnéstico
para a transtornos depressivos (F32, F33, F34.1 — CID). Além de esclarecer e direcionar no
processo de transformacao de habitos e estilo de vida.

41 OBJETIVOS

4.1 Obijetivo geral

Elaborar uma proposta de intervengdo que promova melhorias na sadde mental e
bem-estar emocional dos pacientes atendidos na UBS - Nazaré em Balsas no Maranh&o
através de estratégias e exercicios de Mudangas no Estilo de Vida e Psiquiatria/Psicologia
Positiva.

4.2 Objetivos especificos
1. Fortalecer a ligacéo entre Saide Mental e Atencao Basica;

2. Propor aos participantes das intervencbes educativas que complementam seu
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tratamento medicamentoso e psicoterapico;

3. Estimular a adocao de atitudes positivas em relagéo a si préprio, aos outros e ao
meio que o cerca;

4. Oferecer ferramentas que auxiliem na conquista da autonomia e autodeterminagéo
dos participantes;

5. Instruir a respeito da importancia da construgcéo de redes sociais de suporte;

6. Esclarecer sobre o0 impacto da compaixdo e do otimismo no dia-a-dia.

51 REVISAO DE LITERATURA

A psiquiatria positiva € a ciéncia e a pratica da psiquiatria que se concentra no
estudo psicossocial e na promog¢édo do bem-estar e da salde através do aprimoramento
de fatores psicossociais positivos (como resiliéncia, otimismo, sabedoria e apoio social)
em pessoas com doencgas ou deficiéncias, bem como na comunidade em geral (Jeste e
Palmer, 2015).E baseado nos principios de que ndo ha satde sem salde mental e que a
saude mental pode ser melhorada através de intervengbes preventivas, terapéuticas e de
reabilitacdo para aumentar fatores psicossociais positivos (Jeste et al., 2015).

A psiquiatria positiva tem 4 componentes principais: (1) resultados positivos em
saude mental (por exemplo, bem-estar), (2) CPPs que compreendem tragos psicologicos
(resiliéncia, otimismo, dominio pessoal e autoeficacia de enfrentamento, engajamento
social, espiritualidade e religiosidade, e sabedoria - incluindo compaixdo) e fatores
ambientais (dindmica familiar, apoio social e outros determinantes ambientais da saude em
geral), (3) biologia das construgdes positivas da psiquiatria e (4) intervencdes psiquiatricas
positivas, inclusive preventivas. Existem dados empiricos promissores que sugerem
que tragos positivos podem ser melhorados por meio de intervengdes psicossociais e
biologicas. Como um ramo da medicina enraizado na biologia, a psiquiatria, especialmente
com a proposta de conceituag@o da psiquiatria positiva, estd bem preparada para fornecer
grandes contribuicdbes ao movimento da salde mental, impactando, dessa forma, nos
cuidados gerais de saude da populacéo.

61 METODOLOGIA

Este estudo trata-se da elaboragdo de um plano de intervencdo, sendo uma
proposta de acdo construida a partir da identificacdo de problemas, necessidades e
fatores determinantes. Sera implementado na Unidade Basica de Saude Nazaré, situada
no municipio de Balsas no Maranh&o. Pretende-se realiza-lo em trés etapas: revisédo da
literatura, realizacdo do Diagnostico Situacional e elaboragdo do plano de acéo, tendo
como amostra os pacientes com diagnostico para a transtornos depressivos (F32, F33,
F34.1 — CID) na area adscrita da UBS. Na primeira etapa, foi realizada uma pesquisa

Saude Coletiva: Uma construcao teorico-pratica permanente 4 Capitulo 5 “



bibliografica com busca de informagdes e dados correspondentes ao tema abordado para
adquirir maior fundamentagéo tedrica e organizar o plano de intervencdo. As buscas das
publicacbes foram realizadas na Biblioteca Virtual em Saude (BVS), nas bases de dados:
Literatura latino-americana e do Caribe (LILACS), Medical Literature Analysis and Retrieval
System Online (MEDLINE), realizadas no periodo de outubro de 2019 a janeiro de 2020. Os
descritores utilizados para a busca foram: Saude Mental, Prevengédo Primaria, Fatores de
Risco e Educagao em Saude. Os critérios de inclusao foram artigos completos disponiveis
nos idiomas espanhol, portugués ou inglés, documentos do Ministério da Salude e
periédicos indexados na Biblioteca Virtual em Saude (BVS); artigos que retratam a tematica
abordada, publicados e indexados nos referidos bancos de dados nos ultimos 10 anos.
Como critérios de excluséao: trabalhos de revisdo, revisdo sistematica, artigos de reflexao
e trabalhos duplicados em mais de uma base de dados. ApGs essa sele¢do, os estudos
foram analisados de acordo com os objetivos do presente estudo. Ja na segunda etapa, foi
elaborado o Planejamento Estratégico Situacional (PES) como explica (CAMPOS; FARIA;
SANTOS, 2010) que € composto de quatro momentos:

1. Momento explicativo, onde se procura conhecer a situagdo atual, buscando

identificar, priorizar e analisar os problemas;

2. Momento normativo, que € o momento de elaboracao de propostas de solucdes;

3. Momento estratégico, onde se procura analisar e construir viabilidade para as
propostas de solugdo elaboradas, formulando estratégias para alcancgar o objetivo
tracado;

4. Momento tatico-operacional, que € o momento de execug¢éo do plano.

Na terceira etapa, ap6s a identificagdo dos problemas foi elaborado um plano
de intervencdo para enfrentamento do problema identificado como prioritario, onde
estabeleceu-se uma intervengéo educativa com os hipertensos, contando com o apoio da
ESF e NASF, por meio das palestras educativas, videos ilustrativos e rodas de conversas.
A UBS do estudo conta com uma Equipe de Salude da Familia, possui em seu quadro
01 médico pertencente ao Programa Mais Médicos, 01 odont6logo, 01 auxiliar de servigco
bucal, 01 enfermeiro, 03 técnicas de enfermagem, 01 recepcionista e 01 auxiliar de
servigcos gerais. A UBS tem horario de funcionamento pela manha de 8:00 as 12:00 horas e
a tarde de 14:00 as 18:00 horas, de segunda a sexta. A atengdo a salde é complementada
com auxilio do Nucleo de Apoio a Saude da Familia (NASF) que conta com psicélogo,
nutricionista, fisioterapeuta e assistente social. A ESF do estudo estd composta por 01
médico generalista, pertencente ao Programa Mais Médicos, 01 enfermeiro, 01 técnica de
enfermagem, 01 recepcionista, 01 auxiliar de servicos gerais, 01 dentista, 01 auxiliar de
servico bucal e 07 ACS. A area adscrita possui 285 familias e 1314 habitantes. A equipe
atende a populagéo local por meio das seguintes atividades: visitas domiciliares de toda a
equipe de saude; consultas médicas; consultas de enfermagem; consultas odontologicas;
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procedimentos de assisténcia de enfermagem na unidade e, se necessario, no domicilio;
reunides de grupos de hipertensos, gestantes, puericultura, como também, distribuicédo de
medicamentos; educac¢éo continuada; dentre outros.

1. Tipo de Estudo: Projeto de Intervencdo em Saude Mental
2. Local do Estudo: UBS Nazaré, Balsas - Maranhao

3. Amostra: Grupo de 15 usuarios da UBS Nazaré com diagnéstico para a
transtornos depressivos (F32, F33, F34.1 — CID)

4. Descricao da Intervencao: Serdo realizadas durante 4 semanas sessdes em
grupo de duracédo de 1,5h nas quais seréo debatidos de forma ludica conceitos de
Psicologia e Psiquiatria Positiva, tais como a resiliéncia e as caracteristicas positivas
dos individuos e suas implicagdes na saude mental e bem-estar emocional. A cada
semana, os participantes receberdo um pequeno desafio diario e um desafio maior
que deve ser aplicado durante os 7 dias seguintes. Aproximadamente meia hora
da sesséo sera reservada para a interagdo entre os participantes e a realizagdo de
atividades em grupo.

71 RELATO DA EXPERIENCIA E DISCUSSAO

O Projeto de Intervencgao foi realizado em 4 semanas e contou com reuniées em
grupo com duracéo de uma hora e meia por semana. Tendo como base o estudo realizado
na Australia “A Multimodal Intervention for Improving the Mental Health and Emotional
Wellbeing of College Students” (Morton et al, 2017) os participantes foram apresentados
a conceitos da Psicologia e Psiquiatria Positiva, nos quais a saude mental e o bem estar
emocional foram enfatizados. Estes conceitos foram apresentados de forma interativa por
aproximadamente meia hora de cada reunido semanal. A cada semana, os participantes
recebiam um pequeno desafio diario e um desafio maior. Aproximadamente meia hora da
sessao foi reservada para a interagc&o entre os participantes e a realizagao de atividades em
grupo. Neste momento, os envolvidos refletiam sobre o impacto dos desafios no seu bem
estar e dividiam suas experiéncias com os demais presentes. A visédo geral do programa,
incluindo as principais mensagens e desafios destacados abaixo, foram baseados no
programa Australiano realizado por Morton et al (2017), com algumas adaptagcbes a
realidade local:

Semana 1: Fale Positivamente. Esta sessdo introduziu os participantes a
influéncia da linguagem nos relacionamentos. Os participantes foram desafiados a “falar
positivamente”, oferecendo um elogio genuino a alguém por 7 dias. O desafio da semana
foi identificar suas falas negativas, aceita-las e em seguida realizar uma troca-la por uma
linguagem positiva. Segundo Wittgenstein e outros filésofos da linguagem (por exemplo,
Gordon, 2004; Whorf, 1956), a linguagem influencia a cognigcéo, que por sua vez influencia
as crencgas e o comportamento. Uma implicagdo dessa abordagem é que, se mudarmos
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nossa linguagem, nossas cognigées, crengas e comportamento poderédo ser influenciados
em uma dire¢ao positiva que promova mudancgas construtivas nos relacionamentos intimos.
(Scuka, R. F. (2010)

Semana 2: Servir. Evidencias mostram a conexao entre servir outras pessoas e bem
estar emocional. Na declaracdo de Martin Seligman, Presidente da Associacdo Americana
de Psicologia e pioneiro da Psicologia Positiva: “Atos de bondade produzem mais aumento
no bem estar que qualquer outro exercicio testado”. O desafio diario foi realizar um ato
de caridade todos os dias por uma semana. O desafio semanal foi realizar uma avaliacéo
de seus pontos fortes e refletir em maneiras de usar esses pontos fortes em beneficio de
outras pessoas (MORTON, 2017).

Semana 3: Olhar o lado positivo. Os participantes foram guiados a olhar o positivo do
passado, presente e futuro. O desafio diario foi a realizagao do exercicio das “Trés bénc¢éos”
ou “Trés momentos felizes do dia” desenvolvido por Seligman et al, o qual consiste em
escrever 3 coisas que foram bem no dia. O desafio da semana foi “Perdoar o Passado”, foi
solicitado que relembrar um episédio dificil da sua vida que os tivesse tornado melhores e
os transformou positivamente (ESTRELA-DIAS, 2014). Segundo Haidt, é preciso relembrar
e reinterpretar o passado para dar sentido aos acontecimentos, mesmo aqueles que sejam
traumaticos e crescer com eles (HAIDT, 2006).

Semana 4: Imerséo social. Tendo como base o estudo australiano de Morton et Al,
os participantes foram convidados a refletir sobre seus relacionamentos e os impactos
destes no seu bem estar pessoal. O desafio diario foi realizar um ato amoroso todos os
dias por uma semana. A linguagem do amor, descrita por Chapman, inclui oferecer palavras
de afirmacéo, servir, toque fisico (apropriado), dar presentes e dividir tempo de qualidade.
O desafio semanal envolveu “encontrar ou perdoar um amigo”. “Encontrar um amigo” foi
encorajado aqueles que tinham uma rede social limitada (...). “Perdoar um amigo” foi o
desafio semanal alternativo e foi incentivado aos que se identificavam como presos a ciclos
de perdao que eram prejudiciais aos seus relacionamentos. O perdao foi apresentado como
um caminho para restauracgao dos relacionamentos (MORTON, 2017).

Para alcancar os objetivos propostos foi utilizada a metodologia qualitativa,
caracterizada no presente trabalho de intervencéo pela agéo (praticas individuais e em
grupo) e pela reflexao (questionamentos, discussdes e analises das vivéncias). Considerou-
se que o método qualitativo de investigacdo da vivéncia dos usuarios permite uma maior
aproximacdo de suas experiéncias auténticas e imediatas, através do envolvimento
existencial dos pesquisadores e seu posterior distanciamento reflexivo. Foram analisados
os resultados da interveng¢do por meio de observagdes, entrevistas realizadas durante os
encontros, expressoes dos participantes e impressdes dos profissionais da equipe acerca
do trabalho (LEMOS, 2009).Apés cada reunido em grupo, discutiu-se sobre como os temas
apresentados e os desafios anteriores haviam repercutido no dia a dia de cada um dos
pacientes. Os participantes relataram sensagdo de melhora dos sintomas depressivos,
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desenvolvimento da autonomia, otimismo, autoestima e Esperanca. O grupo orientado
positivamente trouxe a tona diversas caracteristicas positivas, que foram trabalhadas
no decorrer do tempo de realizagdo da intervengédo e contribuiram para uma condicdo

existencial mais saudavel na experiéncia dos usuarios.

81 CONSIDERAGOES FINAIS

Este estudo visou a desenvolver uma intervencdo baseada que promovesse
melhorias na saude mental e bem-estar emocional dos pacientes atendidos na UBS -
Nazaré em Balsas no Maranhao através de estratégias e exercicios de Mudancgas no Estilo
de Vida e Psiquiatria/Psicologia Positiva. A intervencéo teve como objetivo. Esta proposta
apresenta carater de inovagéo por associar as areas da Psicologia Clinica e Psicologia
do Esporte, reconhecendo os fatores de risco e buscando a reducéo destes efeitos
negativos. Foram propostas intervenc¢des que pudessem fortalecer a ligagdo entre Saude
Mental e Atencdo Basica, complementar o tratamento medicamentoso e psicoterapico ja
estabelecido, estimular a adogéo de atitudes positivas em relagéo a si préprio, aos outros
€ ao meio que o cerca, oferecer ferramentas que auxiliem na conquista da autonomia e
autodeterminacao dos participantes, instruir a respeito da importancia da construgéo de
redes sociais de suporte e esclarecer sobre o impacto da compaixao e do otimismo no dia-
a-dia.Os resultados do grupo de intervengao apontaram melhoria dos fatores psicossociais
positivos, que incluem as carateristicas psicossociais positivas dos individuos — resiliéncia,
otimismo, mestria pessoal e autoeficacia, envolvimento social, sabedoria, espiritualidade e
religiosidade. O aumento desses fatores possivelmente esta vinculado a psico-educacao
acerca de tais conceitos e, junto aos desafios diarios e semanais, que propiciaram a
pratica dos contetidos aprendidos nos encontros. Os resultados deste estudo sugerem que
melhorias significativas na saude mental e bem estar emocional podem ser alcancadas
através de estratégias e exercicios derivados da Psicologia e Psiquiatria Positiva.
Assim, salienta-se a relevancia da utilizagdo de uma abordagem né&o farmacolégica para
complementar o atual tratamento em salde mental e aumentar a possibilidade de alcancar
0 bem-estar emocional desejado.
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91 CRONOGRAMA

CRONOGRAMA DE ATIVIDADES 2019/2020

Atividades Ago | Set | Out | Nov | Dez |Jan | Mar

Acéo 1 — Conhecer a situagao atual da UBS X

Acéo 2 — Momento de elaboragéo de propostas de X X
solugbes

Acao 3 — Analisar e construir viabilidade para as X
propostas de solucéo elaboradas

Acgéo 4 — Execugéo do plano de intervengao X

Acéo 5 — Inscrigéo para defesa do TCC X

Acéo 6 — Defesa do TCC X

10 | RECURSOS NECESSARIOS

ltem Quantidade | Preco

Unitario | Total

1. Custeio

1.1 Material de consumo

Papel A4 (Resma) 4 20,00 80,00
Banner 01 70,00 70,00
Blocos de anotagéo 20 2,00 40,00
Canetas 20 1,50 30,00
Total (custeio + material permanente) 220 reais
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