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Fatores associados a porta giratoria entre usuarios com diagnostico de esquizofrenia,
transtornos esquizotipicos e delirantes.

Rayanne do Nascimento Grangeiro”

RESUMO

A esquizofrenia ¢ um transtorno da personalidade que afeta a zona central do “eu”, alterando
a estrutura vivencial, interferindo na capacidade de vida e de convivéncia da pessoa com a
realidade. Sua prevaléncia na populagdo varia entre 0,3 a 0,7%. Na atualidade, os leitos
hospitalares sdo ocupados em sua maioria por pacientes com esquizofrenia, o que tornou
relevante a conducdo de um estudo com o objetivo de investigar os fatores associados as
reinternacdes hospitalares dos usudrios com diagnodstico clinico de esquizofrenia, transtornos
esquizotipicos e delirantes acompanhados em Centros de Atengao Psicossocial no municipio
de Campina Grande — PB. Trata-se de um estudo transversal utilizando dados secundarios de
prontudrios de 12 usuarios acompanhados em Centro Atencao Psicossocial e com historico de
internacdo recorrente na Emergéncia Psiquiatrica. Os resultados mostraram que os usudrios
eram e sua maioria mulheres (83,3%), solteira (83,3%), com ensino fundamental incompleto
(41,7%), desempregada (41,7%), moram com a familia (75%), fazem uso de medicagdes
(91,7%), recebem apoio da familia (72,7%), possuem renda mensal menor de um salario
minimo, o principal motivo da internacdo foram os sintomas psicoticos (33,3%) e a
agressividade (25%), e a procedéncia no momento da crise foi majoritariamente de suas
residéncias (50%). A investigacdo dos fatores associados a reinternacdo de usudrios
acompanhados em Centro de Ateng¢ao Psicossocial mostrou que o fendmeno de porta giratoria
¢ uma realidade no contexto estudado e atinge mulheres jovens e solteiras, com baixa
escolaridade e renda, estando associado principalmente ao fato de morar com a familia.

Palavras-Chave: Saude Mental. Esquizofrenia. Hospitalizagao.

1 INTRODUCAO

A esquizofrenia ¢ a doenca paradigmatica da psiquiatria, sendo considerado o mais
grave dos transtornos psiquiatricos (SANTANA, 2009). Tem o carater cronico e leva a uma
degeneragao mental dos individuos que a possuem, pode levar os usuarios a graves prejuizos
individuais, familiar, profissional e social. O paciente com esquizofrenia estd sujeito a
rupturas com a realidade, tendo manifestacdes tanto intrapsiquicas como interpessoais
(MENEZES, 2001).

Segundo o Manual Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais — quinta revisao -
DSM-5 (2014), a esquizofrenia ¢ uma perturbacdo que € definida por anormalidade em um ou

mais dos cinco dominios a seguir: delirios, alucinacdes, discurso desorganizado,
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comportamento motor grosseiramente desorganizado ou anormal e sintomas negativos, além
de alteragdes do desempenho social e pessoal do paciente. E uma doenga da personalidade
que afeta a zona central do “eu”, alterando a estrutura vivencial, interferindo na capacidade de
vida e de convivéncia da pessoa com a realidade (CASTRO, 2008).

Sendo assim, prevaléncia da esquizofrenia na populagdo varia entre 0,3 a 0,7%,
podendo apresentar diferencas entre raca/etnia e entre paises (DSM-5, 2014). Multiplos
fatores como pobreza, género, idade, conflitos e catdstrofes, graves doengas fisicas, ambiente
familiar e social influencia no desencadeamento de transtornos mentais e comportamentais
que causam incapacidade grave. Esses fatores podem também estar associados com as
reinternacdes frequentes dos pacientes com esquizofrenia (OMS, 2001).

Na atualidade, os leitos hospitalares sdo ocupados em sua maioria por pacientes com
esquizofrenia (OLIVEIRA et al, 2012). Os dados sobre as internagdes hospitalares por
esquizofrenia, transtornos esquizotipicos e delirantes em 2016, revelam que no Brasil
ocorreram 64.744 internacdes, na Paraiba foram 1.905 e em Campina Grande 412 (BRASIL,
2017).

O objetivo principal da hospitalizacdo psiquiatrica dos pacientes com esquizofrenia,
transtornos esquizotipicos e delirantes ¢ intervir nas crises e controlar os pacientes
gravemente acometidos garantindo sua seguranga e a de terceiros (CREPALDE et., al, 2016).

Em contrapartida, a existéncia de servigos substitutivos de base comunitiria pode
contribuir para que as internacdes hospitalares sejam esporadicas. Um estudo realizado em
um municipio de médio porte do Sul do Brasil verificou reducdo nas hospitalizagdes de 16%
para 12% entre os usuarios que frequentavam Centros de Atencdo Psicossocial — CAPS
(TOMASI et al, 2010). Mas as reinternagdes ainda continuam sendo freqiientes.

O fendmeno da reinternagdo, também denominado revolving door ou porta giratoria
em hospitais psiquiatricos constitui um grande desafio da Reforma Psiquiatrica (BEZERRA,
2011; MUNIZ et al., 2014). Apesar da expansdao dos CAPS e transformacao das praticas de
cuidado em saude mental, as reinternacdes repetidas sdo frequentes entre usudrios com
diagnostico de esquizofrenia, o que torna relevante a realizagdo de um estudo que busque
responder ao seguinte questionamento: que fatores estdo associados as reinternagdes
hospitalares entre usuarios com esquizoftrenia, transtornos esquizotipicos e delirantes?

A investigacdo dos fatores associados a reinternacdo hospitalar de usuarios com
diagnostico clinico de esquizofrenia, transtornos esquizotipicos e delirantes podera auxiliar no
planejamento de estratégias que possibilite mudangas na atengdo em saude mental,

principalmente nos servigos substitutivos de base comunitaria. Diante do exposto, este estudo



teve como objetivo investigar os fatores associados as reinternagdes hospitalares de
usudrios com diagnoéstico clinico de esquizofrenia, transtornos esquizotipicos e delirantes

acompanhados em Centros de Atencdo Psicossocial no municipio de Campina Grande — PB.

2 METODOLOGIA

2.1 Tipo de Pesquisa

Este estudo ¢ um desdobramento da pesquisa intitulada “O fendmeno revolving door em
usudrios de centro de atengdo psicossocial em Campina Grande-PB, que se caracteriza por ser
um estudo transversal de natureza quantitativa, utilizando dados secundarios oriundos de
prontuarios de usuarios internados na Emergéncia Psiquiatrica e acompanhados em Centro de

Atengao Psicossocial no periodo de 2012 a 2016.

2.2 Local da Pesquisa

Campina Grande esté localizada na mesorregido do agreste paraibano e tem populagdo
estimada de 407.754 habitantes distribuidos em aproximadamente 641 km2 e trés distritos:
Galante, Sao José da Mata e Catolé de Boa Vista (IBGE, 2016).

Atualmente, a Rede de Saide Mental do municipio atende cerca de 7.500 usuarios e
seus familiares. Além dos leitos para internagdo na Emergéncia Psiquiatrica e das Residéncias
Terapéuticas, o municipio conta ainda com oito CAPS e o Centro de Convivéncia
(CAMPINA GRANDE, 2015).

O CAPS 1I atende usuarios adultos com transtornos mentais severos e persistentes
residentes nos Distritos I, III e IV de Campina Grande, e em cidades circunvizinhas, a
exemplo de Massaranduba e Serra Redonda, e tem o objetivo de promover reabilitacdo
psicossocial e inclusdo social na familia. Enquanto o CAPS III atende usuarios com transtorno
mental e com crise, funcionando 24 horas, os sete dias da semana, incluido feriados. Sua area
de abrangéncia sdo os usuarios residentes nos Distritos sanitarios I, V ¢ VI (CAMPINA
GRANDE, sem data).

2.3 Populagdo e Amostra
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A populagdo da pesquisa compreendeu prontudrios de casos de internagao psiquiatrica
em usudrios acompanhados em Centro de Atengdo Psicossocial no periodo de 2012 a 2016.
Para este estudo, amostra foi constituida por prontudrios de 12 usudrios com

diagnostico de esquizofrenia, transtornos esquizotipicos e delirantes.

2.4 Critérios de Inclusdo e Exclusdo

Os critérios de inclusdo para selecdo dos participantes no estudo foram: usuarios
maiores de 18 anos, com diagnostico de esquizofrenia, transtornos esquizotipicos e delirantes
(F20 - F29) segundo classificacdo Internacional de Doengas — CID-10, com no minimo trés
internagdes psiquidtricas por ano e acompanhados em CAPS no municipio de Campina
Grande. Foram excluidos do estudo os casos de internacdo em usudrios com esquizofrenia,
transtornos esquizotipicos e delirantes (F20 - F29) cujos prontuarios nao foram localizados no
arquivo do Centro de Atencao Psicossocial.

Para caracterizagdo do fendmeno revolving door ou porta giratoria neste estudo foi

considerada o conjunto de trés ou mais interna¢des ocorridas no periodo de um ano.

2.5 Instrumento de Coleta de Dados

Foi utilizado um formulario (Apéndice A) para coleta dos dados nos prontudrios dos
usudrios selecionados para o estudo. As varidveis selecionadas para este estudo foram: sexo,
idade, estado civil, escolaridade, renda mensal, situagdo empregaticia, nimero de membro

familiar, situagdo de moradia e procedéncia no momento da internacao.

2.6 Procedimentos de Coleta de Dados

Inicialmente foi realizada visita na emergéncia psiquidtrica para identificacdo da
quantidade de usuérios com esquizofrenia, transtornos esquizotipicos ¢ delirantes com 3 e
mais internagdes. Em seguida, foi realizada a coleta dos dados no prontuario de usuérios com
transtornos mentais atendidos na Emergéncia Psiquiadtrica e para complementar o
levantamento dos dados, foi examinado o prontudrio do usuario no Centro de Atengdo
Psicossocial onde o usuario ¢ acompanhado, sendo coletadas as varidveis de interesse do

estudo. A coleta de dados foi realizada no periodo de setembro a novembro de 2017.
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2.7 Processamento e Analise dos Dados

Procedeu-se analise descritiva das variaveis selecionadas para o estudo através do
software Statistical Package for Social Sciences (SPSS Inc, Chicago, Estados Unidos, versao
22). Para investigacdo dos fatores associados as reinternagdes hospitalares de usuarios com
diagnostico clinico de esquizofrenia, transtornos esquizotipicos e delirantes utilizou-se o teste
qui-quadrado para verificacao das diferencas entre as proporgdes, considerando-se o nivel de

significancia estatistica de 5%.

2.8 Aspectos Eticos

A pesquisa foi conduzida em conformidade com os preceitos éticos preconizado pela
Resolugdo 466 de 12 de dezembro de 2012 do Conselho Nacional de Satde, que regulamenta
pesquisas envolvendo seres humanos. O Protocolo de pesquisa foi aprovado no Comité de

Etica em Pesquisa da Universidade Estadual da Paraiba, sob n°® 75869417.6.0000.5187.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Participaram do estudo 12 usudrios com diagnostico clinico de esquizofrenia,
transtornos esquizotipicos e delirantes e com historico de reinternagdes psiquiatricas, no
periodo de 2012 a 2016. A maioria era do sexo feminino (83,3%), idade média 34 anos
(minima de 23 anos e maxima de 54 anos), solteira (83,3%), apresentando ensino fundamental
incompleto (41,7%) e renda mensal inferior a um salario minimo (58,3%)

Estudo realizado por Castro (2010), mostrou que a maioria dos pacientes com
historico de reinternacao hospitalar eram homens. Pacientes com esquizofrenia desenvolvem
o transtorno precocemente e agravam o quadro ao longo do tempo, sendo assim, ¢ coerente
que quando se fala em internagdo hospitalar os usudrios apresentem uma idade um pouco
mais tardia em relagdo ao surgimento do transtorno (BEHENCK, 2011).

Estudo realizado por Pinheiro (2010) observou que 81% dos portadores de
esquizofrenia eram solteiros, devido a dificuldade dos pacientes em se relacionar. Além disso,
o fato da maioria ter renda mensal inferior a um saldrio minimo mostra que a pobreza tem
importancia no desencadeamento de crises e consequente internacdo hospitalar (SILVEIRA,
2011).
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Na Tabela 1 encontra-se a analise bivariada dos fatores associados as reinternacoes

hospitalares de usuarios com diagnostico clinico de esquizofrenia, transtornos esquizotipicos

e transtornos delirantes.

Tabela 1 — Anélise bivariada dos fatores associados as reinternagdes hospitalares de usudrios com diagnostico

Clinico de esquizofrenia, transtornos esquizotipicos e delirantes, Campina Grande, 2012 a 2016.

Variaveis Numero de internagoes  Total P*
Até 3 4 e mais
Escolaridade
Nao Alfabetizado n 2 - 2
% 22,2 - 16,7 0,102
Ensino Fundamental Incompleto n 4 1 5
% 444 33,3 41,7
Ensino Fundamental Completo n 0 2 2
% 0,0 66,7 16,7
Ensino Médio Incompleto n 1 - 1
% 11,1 - 8,3
Ensino Médio Completo n 2 - 2
% 22,2 - 16,7
Situacio Empregaticia
Inativo/Desempregado n 4 1 5
% 44.4 33,3 41,7 0,825
Inativo com Beneficio n 1 1 2
% 11,1 33,3 16,7
Ativo sem Carteira Assinada n 1 - 1
% 11,1 - 8,3
Sem informagao no Prontuario n 1 - 1
% 11,1 - 8,3
Do lar N 2 1 3
% 222 33,3 25,0
Situaciio de Moradia
Mora com a familia n 9 0 9
% 100,0 0,0 75,0
Mora Com Parentes ou Amigos n - 2 2 0,002
% - 66,7 16,7
Mora Sozinha n - 1 1
% - 33,3 8,3
Motivos da Internacio
Agressividade N 3 0 3
% 33,3 0,0 25,0 0,092
Sintomas Psicoticos n 3 1 4
% 333 333 333
Tentativa de Suicidio n - 1 1
% - 333 8,3
Néo usava as Medicagdes Prescritas n - 1 1
% - 333 8,3
Outro n 3 0 3
% 333 0,0 25,0
Uso de Medicacao
Sim n 8 3 11
% 88,9 100,0 91,7 0,546
Sem Informagdes no Prontuario n 1 0 1
% 11,1 0,0 8,3

Fonte: Emergéncia Psiquiatrica/Centro
de Atengdo Psicossocial, 2017.
* Teste Qui-quadrado.
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Verifica-se que em relagdo a escolaridade os usuarios (41,7%) possuiam ensino
fundamental incompleto. Considerando o niimero de internacdo por ano, a maioria com até 3
internagdes (44,4%) também apresenta ensino fundamental incompleto.

Considerando a situagdo empregaticia, constata-se que o desemprego atinge 41,7% dos
usudrios com esquizofrenia e transtornos esquizotipicos e delirantes, principalmente entre os
com até 3 internagdes (44,4%).

Os achados do estudo em relacdo a escolaridade e situacdo empregaticia ¢ similar ao
encontrado por Crepalde (2016), onde a maior parte dos portadores de esquizofrenia
internados tinham baixo nivel de escolaridade e nao realizavam nenhuma atividade laboral.

A situacdo de moradia evidencia que 75,0% dos usudrios com historico de
reinternacdo moram com a familia, entre eles 100% tiveram até 3 internagoes. A situagdo de
moradia esta diretamente relacionada com o desencadeamento de crises, tendo em vista a
perturbacdo ambiental, sendo assim, a pesquisa mostrou que os Usudrios que moram com a
familia tiveram mais reinternagdes do que os que moram com amigos ou sozinho. Observa-se
diferenca significativa entre a situagdo de moradia e historico de reinternagao hospitalar entre
0s usuarios com esquizofrenia, transtorno esquizotipicos e delirante (p = 0,002).

Os sintomas psicoticos foram a principal causa de reinternagao (33,3%). Castro (2010)
refere que um portador de transtorno mental as vezes precisa ser admitido num hospital para
estabilizar seu quadro clinico em decorréncia dos sintomas.

Segundo Nicolino (2011) o apoio familiar ¢ extremamente importante para que o
usudrio siga o tratamento nos servicos extra-hospitalar e também o tratamento
medicamentoso, nesta pesquisa observou-se que 91,7% dos usudrios acompanhados pelo
CAPS faziam uso de medicamento e 88,9% deles tiveram até 3 internagdes o que pode ser um
indicativo de que suporte da familia ¢ um dos principais incentivadores para o seguimento do

tratamento.

4 CONSIDERACOES FINAIS

A investigagao dos fatores associados a reinternagdo de usudarios com diagnostico de
esquizofrenia, transtornos esquizotipicos e delirantes acompanhados pelo CAPS, mostrou que
o fenomeno de porta giratoria ¢ uma realidade no contexto estudado e atinge mulheres jovens
e solteiras, com baixa escolaridade e renda, estando associado principalmente ao fato de

morar com a familia.
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Outros fatores investigados, a exemplo da situacdo empregaticia ¢ o uso de
medicamentos, ndo foi possivel verificar a influéncia nas reinternagdes hospitalares,
entretanto pode-se inferir que neste caso, o apoio da familia ao tratamento pode contribuir na
diminuic¢do das reinternacdes hospitalares.

Cabe mencionar a necessidade de uma melhor organizagdo dos arquivos dos Centros
de Atencdo Psicossocial no contexto estudado, uma vez que o nimero de prontudrio
localizado, reduz o tamanho amostral, comprometendo a validade externa da pesquisa. Chama
atencdo o nimero de varidveis sem informacdo, o que torna importante um preenchimento
adequado dos dados nos prontudrios para melhor esclarecimento do fendmeno estudado.

Espera-se que os resultados encontrados, possa ajudar na compreensao dos fatores que
levam os pacientes com diagnostico de esquizofrenia, transtornos esquizotipicos e delirantes a
internagdes recorrentes na emergeéncia psiquiatrica. Recomenda-se que outras pesquisas sejam

realizadas para melhor elucidar o fendmeno de revolving door em Campina Grande-PB.

Associated factors to revolving door between users with a diagnosis of
schizophrenia, schizotypal disorder and delirious.

ABSTRACT

The schizophrenia is a personality disorder who affects the “self” center zone, changing the
experiential structure, interfering on living capability and coexistence of the person with the
reality. Its prevalence in the population varies between 0,3 to 0,7%. Nowadays, the hospital
beds are mostly occupied with schizophrenic patients, which become a relevant conduction of
a study with the objective of investigating the associated factors with the hospital
readmissions of users with schizophrenia diagnosis, schizotypal and delusional disorders
accompanied in Psychosocial Attention Center in the city of Campina Grande — PB. It is a
cross-sectional study using secondary data of 12 users’ medical records accompanied in
Psychosocial Attention Center with recurrent hospitalization history in Psychiatrist
Emergency. The results showed the users were mostly women (83,3%), single (83,3%), with
incomplete elementary school (41,7%), unemployed (41,7%), live with the family (75%),
make use of medications (91,7%), receive family support (72,7%), have a monthly income
less than a minimum wage, the main reason for hospitalization were the psychotic symptoms
(33,3%) and aggressiveness (25%), and the and the origin at the time of the crisis was mostly
of their residences (50%). The investigation of the factors associated with the readmission of
users followed in the Center for Psychosocial Care showed that the phenomenon of a
revolving door is a reality in the context studied and affects young and single women with
low schooling and income, being associated mainly with the fact of living with family.

Keywords: Mental health. Schizophrenia. Hospitalization.
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O FENOMENO REVOLVING DOOR EM USARIOS DE CENTRO DE ATENCAO
PSICOSSOCIAL EM CAMPINA GRANDE-PB

INSTRUMENTO DE COLETA DE DADOS EM PRONTUARIOS

Numero do formulario:

Data da Coleta de dados:

1. IDENTIFICACAO DO USUARIO

Nome completo do usuario

Data de Nascimento:  / / Idade: ~~ Sexo: 1. Masculino () 2. Feminino ( )
Estado Civil:

1.Solteiro () 2. Casado ( ) 3. Separado ( ) 4. Viavo ( ) 5.Outro ( )

Naturalidade: UF:

Procedéncia no momento da internacao:

2. DADOS SOCIOECONOMICOS

Escolaridade:

1. Nao alfabetizado ( )

2. Ensino Fundamental Incompleto ( ) 3.Ensino Fundamental Completo ( )
4. Ensino Médio Incompleto () 5.Ensino Médio Completo ()

6. Ensino Superior Incompleto ( ) 7. Ensino Superior Completo ()

Situacio empregaticia:
1.Nunca trabalhou ( ) 2. Inativo/desempregado ( ) 3; Inativo com beneficio ( )
4. Ativo sem carteira assinada () 5. Ativo com carteira assinada ou autonomo ()

6. Sem Informagao no prontudrio ()

Origem da Renda mensal:
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1.Ajuda financeira esporadica (familia, amigos, outros) ( ) 2. Ajuda financeira frequente (familia, amigos,

outros) ( )  3.. Beneficios (ex. aposentadoria) ( ) 4.Naotem( ) 5. Sem Informacgdo no prontudrio ( )

Renda Mensal: R$ Sem informagdo no prontudrio ( ) N°de Membros ( )

Moradia:
1. Mora com a familia ( ) 2. Mora com parentes ou amigos ( ) 3. Mora sozinho ( )
4. Mora na Residéncia Terapéutica Piblica ( )  5.Mora na Residéncia Terapéutica Privada/Filantrépica ( )

sem informag¢ao no prontudrio ( )

Recebe apoio da familia em relacio ao tratamento:

I. Sim( ) 2.Ndo ( ) 3.Sem informacdo no prontuario ( )

3. DADOS CLINICOS

Hipotese (s) Diagnostica (s): codigo CID 10:

Uso de medicamento diariamente:

1. Sim( ) 2. Nao( ) Especificar motivo: 3. Sem informag¢ao no prontuario ( )

Numero de internacoes entre 2012 a 2016:

Numero de Internacoes no ultimo ano:

Tempo de permanéncia durante a internacio:
Numero de dias (periodo 2012 a 2016):
Numero de dias em 2016:

Numero de dias da tltima internagao:

Motivos mais frequentes das internacoes:
Agressividade ( ) Sintomas psicoticos ( ) Tentativa de Suicidio ( ) Nao estava usando a medicagao prescrita

() Outros ( )

Observacoes:




ANEXO A

PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPINA GRANDE

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
DIRETORIA DE GESTAO DO TRABALHO E EDUCAGAO NA SAUDE

TERMO DE AUTORIZACAO INSTITUCIONAL

Estamos cientes da realizagéo do projeto de pesquisa intitulado: “O
fendmeno REVOLVING DOOR em usuarios de Centro de Atencdo
Psicossocial em Campina Grande - PB”, desenvolvido por: Rayelle Tassia
Azevédo de Caldas, estudante do Curso de Enfermagem da Universidade
Estadual da Paraiba - UEPB, orientado por: Doutora Ardigleusa Alves
Coelho, tendo como cendrio da pesquisa a Emergéncia Psiquiatrica e os
Centros de Atengédo Psicossocial de Campina Grande.

A aceitag@o estd condicionada ao cumprimento dos pesquisadores aos
requisitos da Resolugdo CNS 466/2012 e suas complementares,
comprometendo-se a utilizar os dados e materiais coletados, exclusivamente
para os fins da pesquisa.

O responsavel pela pesquisa devera apresentar os resultados finais
no local que coletou os dados.

Campina Grande, 10 de Agosto de 2017.

e Qaegu,ﬂ ™
Rague B e F Jic L'

PULROEMADDRA DF; FOUCARD
- ; 13

W e

Raquel Brito de Figueiredo Melo Lula
(Coordenadora de Educagio na Saide)

CEREST - Rua Maestro Alcides Ledo, 585, Avenida Dinamérica (ao lado do INSS).
CEP: 58417-003 - Telefone: (83)3335-7254.

19



ANEXO B

UNIVERSIDADE ESTADUAL DA
PARAIBA - PRO-REITORIA DE “ QBrersy o™

POS-GRADUAGAO E

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: O FENOMENO REVOLVING DOOR EM USUARIOS DE CENTRO DE ATENGAO
PSICOSSOCIAL EM CAMPINA GRANDE-PB,

Pesquisador: ARDIGLEUSA ALVES COELHO

Area Tematica:

Versdo: 1 N
4CAAE: 75869417.6.0000.5187

Instituicio Proponente: Universidade Estadual da Paraiba - UEPB

Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Nimero do Parecer: 2,296,764

Apresentagdo do Projeto:
O fenémeno Revolving Door vem sendo estudado desde a década de 1960. A tradugdo da expressdo para o

portugués é porta giratéria, empregada para expressa um ndmero importante dos mesmos pacientes com
transtorno mental com recorrentes internagbes hospitalares, indo assim, de encontro aos preceitos da
Reforma Psiquiatrica Brasileira. Pretende-se analisar a ocorréncia do fenémeno Revolving Door por usudrios
de Centros de Alengdo Psicossocial em Campina Grande-PB. Trata-se de um estudo transversal de
nalureza quantitativa utilizando dados secundérios oriundos de prontudrios de usudrios internados na
emergéncia psiquiétrica e acompanhados em Centro de Alengdo Psicossocial. Para coleta de dados seréa
utilizado um formuldrio contendo as varidveis do estudo para extragdo dos dados nos prontudrios dos
usuarios selecionados. Procedera andlise estatistica descritiva e regressdo simples das varidveis
selecionadas. O conhecimento sobre o padrdo das internagdes psiquidtricas ocorridas, com a idenlificagéo,
principalmente, das reinternages em usuarios atendidos em servigos substitutivos em saude mental, a
exemplo do CAPS, torna-se relevante na medida em que podera auxiliar no planejamento de estratégias
que possibilite mudangas na atengdo em salde mental, principalmente nos servigos substitutivos de base

comunitaria.

Enderego: Av. das Barainas, 351- Campus Universitario

Bairro: Bodocongd CEP: 58.108-753
UF: PB Municiplo: CAMPINA GRANDE
Fax: (83)3315-3373 E-mall: cep@uepb.edu.br

Telefone: (83)3315-3373
Pigna 01 de 01
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ANEXO C

PARAIBA - PRO-REITORIA DE

UNIVERSIDADE ESTADUAL DA"g_ plcu.: _—
POS-GRADUACAO E 's

Continuagao do Parecer, 2.296 764

Objetivo da Pesquisa:

Analisar a ocorréncia do fenémeno Revolving Door em usuarios de Centros de Alengdo Psicossocial na
cidade de Campina Grande-PB,

Avaliagio dos Riscos e Beneficios:

Conforme a RESOLUCAO 466/12/CNS/MS, Item V., toda pesquisa com seres humanos envolve riscos com
graus variados. Para este estudo segundo o pesquisador responsavel junto a Plataforma Brasil: “A presente
pesquisa apresenta riscos minimos a populagio e amoslra, uma vez que n#o havera intervengdo com
fatores fisicos, psicolégicos, espirituais, morais, familiares e financeiros (BRASIL, 2012). Como beneficios,
ressalva-se a contribuigio a discussdo de estratégias de cuidado que oriente na implementacao de politicas
publicas especificas, para minimizar os fatores envolvidos na constituicao do fendmeno Revolving Door,
Além disso, o estudo podera contribuir para aprofundar o conhecimento sobre a clientela psiquiétrica que
vivencia as reinternagdes”,

Comentarios e Consideragdes sobre a Pesquisa:

A pesquisa apresenta grande relevancia social, uma vez que permite auxiliar no planejamento de estralégias
que possibilite mudangas na atengdo em salde mental, principalmente nos servigos substitutivos de base

comunitaria,
Consideragées sobre os Termos de apresentagao obrigatéria:
O projeto apresenta os termos necessarios e obrigatérios.

Recomendagdes:

Recomenda-se na contracapa informar a que se destina, o pesquisador afirma ser apenas parecer 1écnica
mas seria para TCC; PIBIC, PUBLICAGOES?

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:

O projeto ndo apresenta pendéncias.

Consideragdes Finais a critério do CEP:
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Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados: -
Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Wac.:
Informagdes Basicas PB_INFORMAGOE}BASICAS_DO_P 3:111;0?3221 7
roj ROJETO 969288 8:10: .
dDaclao bty termo_autorizacao_institucional pdf 21/08/2017 ARDIGLEUSCHO Aceito
o - - 16:35:32 |ALVES COE
Instituicdo e
- Universitario
:::r?em Av. das Baraunas, 351- Campus i
UF: F?é Municiplo: CAMPINA GRANDE o
y Fax: (83)3315-3373 E-mail: cep@ .
Panina 02 de 03

Telefone: (83)3315-3373




