Recomendacoes das Entidades de
Reabilitagao Psicossocial para a
Comissao Nacional
para a Reestruturagao
dos Servicos de Saude Mental

Outubro 2006

e |
FNERDM &,



o™,
e

FNERDM §,f

RECOMENDAGCOES DAS ENTIDADES
DE REABILITACAO PSICOSSOCIAL PARAA COMISSAO
NACIONAL PARAA REESTRUTURACAO DOS SERVICOS
DE SAUDE MENTAL

Federacio Nacional de Entidades de Reabilitacio de Doentes Mentais
Av. Anténio José de Almeida, 26 < 1000-043 Lisboa * Tel: 210 168 465 « Fax: 218 498 129

Email: geral@fnerdm.pt * www.fnerdm.pt
NIPC : 503997463



o™,
e

FNERDM §,f

RECOMENDAGCOES DAS ENTIDADES
DE REABILITACAO PSICOSSOCIAL PARAA COMISSAO
NACIONAL PARAA REESTRUTURACAO DOS SERVICOS
DE SAUDE MENTAL

Introducao

A existéncia de programas de reabilitagio psicossocial integrados e que promovam a
independéncia e a participagao social das pessoas com doenga mental é considerada uma

prioridade para as entidades de reabilitacao em saide mental.

No que se refere ao ambito das estruturas socio-ocupacionais e residenciais de saide mental,
tanto a Lei de Saide Mental — 36/98 de 24/7 e o DL 35/99 de 5/2, ao definirem uma
perspectiva comunitaria da prestacao de servicos como o enquadramento dado através do
Despacho Conjunto 407/98 de 18/6, prevendo a articulagao entre o Ministério da Seguranga
Social e o Ministério da Salde, constituem um relevante quadro legislativo para estes novos
servigos dirigidos as pessoas com problemas de saude mental e seus familiares. Contudo, até a
data, a evolugao da implementacao das respostas nesta area estd longe de colmatar as

necessidades da populagio com problemas de satide mental.'

Neste processo de desenvolvimento, as organizagoes de reabilitagio com base na sua
experiéncia identificam ainda muitos desafios concretos que merecem ser analisados no apoio

prestado as pessoas com problemas de saide mental, isto é: as perspectivas e filosofias a serem

| - Segundo C. Guterres (2004) em Portugal, ao abrigo do despacho conjunto, implementaram-se até ao final do ano de 2003,

44 estruturas que abrangem 769 utentes.
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adoptadas nos programas de reabilitagao psicossocial; questoes fisicas e funcionamento (espagos
adequados, acessiveis, articulados); geograficos (concentragao nos grandes centros urbanos) e
de contexto (programas intramuros/programas na comunidade); de formagao (adequada as novas
politicas de saide mental); legislacao e financiamentos e; informagao e comunicagao (dados,

combate ao estigma) e; qualidade das respostas.

Outro relevante desafio para as entidades de reabilitagao relaciona-se com a definicao ou
redefinicao da sua missao e dos seus objectivos ou finalidades orientadas para a integragao e
participagao das pessoas com doenga mental de acordo com as orientagdes mais recentes.
Actualmente, a OMS (2002), também estabelece que os objectivos da reabilitagao psicossocial
sao primordialmente: a emancipagao (empowerment) dos utilizadores; a prevengao e combate
ao estigma e a discriminagao; o desenvolvimento das capacidades sociais e a criagao de um
sistema de suporte continuado (a médio e longo prazo). Estas estratégias deverao ser alcangadas

pela articulagcdao entre os sistemas sociais e os sistemas de saude.

Nesta reestruturagao, as organizagoes e os profissionais dos servigos de saiude mental deverao
também ser apoiados no esfor¢o de formacgao e transformagao da sua visao e atitude profissionais,
cooperando na construgao de processos de participacao por parte dos utilizadores

dos servicos de saude mental.

Os profissionais de reabilitagao em saide mental devem promover atitudes, competéncias e
oportunidades de lideranca junto dos utilizadores. E portanto crucial que as pessoas com
experiéncia de doenga mental vivam em contextos naturais e disponham de oportunidades
reais de participar socialmente (em vez dos contextos simulados dos ambientes tradicionais

da reabilitagao em saude mental).

A inclusao social é o resultado de um conjunto de pressupostos e valores que implicam que as
pessoas com problemas de saide mental tenham acesso aos mesmos contextos habitacionais,
profissionais e sociais como quaisquer outros cidadaos, tendo por base as condigoes necessarias
para as pessoas poderem exercer o direito de escolha e de se relacionarem com pessoas em

situagoes diversas para beneficio mutuo.
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Os servicos de reabilitagio deverao proporcionar um ambiente de esperanc¢a no futuro e
de oportunidades integradas e reais conduzidas pelos interesses e necessidades das pessoas

com doenga mental e seus familiares.

As posigoes enunciadas para debate neste | Encontro Nacional foram extraidas de relatorios e
documentos produzidos pela Federagao tendo por base uma auscultagio por questionario
sobre necessidades sentidas e propostas para o futuro, junto das associagoes, e uma reuniao de
associados em 2005 para debater as principais necessidades e preocupagoes e que compoem o
relatério da Comissao Especializada “Reabilitacdo Psicossocial” para o CNSM (2005), e a
Resposta da FNERDM ao Livro Verde — Melhorar a Saide Mental da Populagao: Rumo a uma
estratégia de satide mental para a Unido Europeia (FNERDM, 2006)* e que foram distribuidos

como documentagao de trabalho aos participantes deste grupo de trabalho.

Neste debate é nossa intengao, em primeiro lugar, avaliar as questoes reunidas nos referidos
documentos e, em segundo, aproveitando a oportunidade de termos neste forum uma significativa
representagao de dirigentes e profissionais, bem como alguns utentes, das entidades de
reabilitagao associadas a FNERDM, podermos aprofundar as recomendagoes das associagoes
para a criagao de servigos dirigidos as pessoas com doeng¢a mental na comunidade remetendo
o resultado desta audiéncia a actual Comissao Nacional para a Reestruturagao dos Servigos de

Saude Mental.

2 - Acessivel através de http://ec.europa.eu/health/ph_determinants/life_style/mental/green_paper e em www.fnerdm.pt
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RECOMENDACOES:

* Filosofia e Qualidade dos programas de reabilitacao psicossocial

- Perspectivar maior individualizacao e diversificagdo das intervengdes através da renovagao
do conteldo dos programas de reabilitacao para ir ao encontro dos interesses e necessidades

manifestadas pelos utilizadores dos servigos;

- promover maior participagao individual e acesso aos recursos existentes na comunidade pelas
pessoas com doenga mental (igualdade de oportunidades no emprego, escola, habitagao, ...);

- promogao de estratégias de empowerment, tais como os grupos de ajuda mutua e o apoio

inter-pares nos programas de reabilitagao, entre outras;

* Organizacdao e Funcionamento dos servicos de reabilitacao
psicossocial

- incluir solugoes de vida independente em termos habitacionais e o apoio domicilidrio (para a

manutengao da casa, gestao de recursos financeiros, relacionamento interpessoal, ...) nas respostas

de reabilitagao previstas;

- adaptacao das formas de organizagao e recursos humanos e econémicos para as valéncias
actualmente previstas (forum e estruturas residenciais) a diversidade da situagao de vida das

pessoas com doenca mental (idade, situagao familiar e social, entre outros...);

- criar respostas especializadas de prevencao do internamento e de intervenc¢ao na crise através

de equipas moveis e multidisciplinares;
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- desenvolver respostas de reabilitagao vocacional e de apoio ao emprego direccionadas para

a integracao no mercado de trabalho;

- promover a articulagio entre a Saide Mental e os sistemas de Acgao Social, da Habitagao, da
Justica (ex.: questoes patrimoniais e de exercicio de cidadania), de Educagao, do Emprego e das

Autarquias;

* Formacao em reabilitacao psicossocial em saide mental

- apoiar a formacao dirigida aos diversos agentes de salde mental (técnicos, auxiliares,
utilizadores, voluntarios, familiares, ...) nas perspectivas mais actuais definidas para a reabilitagao

psicossocial;

- promover formagao e acgoes de sensibilizacdo e educagao com a participagao das pessoas
com experiéncia de doen¢a mental e familiares;

* Financiamento dos programas de reabilitacdo psicossocial

- implementar as orientagoes da Lei 36/98 fortalecendo o enquadramento e o financiamento
das estruturas de reabilitacio na comunidade através da transferéncia de recursos e verbas

para esta area ,ou seja, de uma desinstitucionalizagao de forma programada;

- facilitar a articulagao entre os organismos regionais e distritais dos Ministérios da Salde e da
Seguranca Social, prevista na Lei de Saide Mental, na implementagao dos projectos para Acordos

de Cooperagao;

- fortalecer e implementar programas de reabilitacao psicossocial no pais para além dos grandes
centros urbanos (Lisboa e Porto);
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- rever os montantes de financiamento actuais para estas respostas € manter a actualizacao

anual das comparticipagoes dos Acordos de Cooperacao;

* Informacao, Comunicacao e Avaliacao

- implementar e apoiar a realizagao de campanhas para a eliminagao do estigma e da discriminagao

da doenga mental, nomeadamente junto da populagao escolar (prevengao primaria), dos futuros

profissionais e da populagao em geral;

- promover a participacao das pessoas com doenga mental e familiares em debates publicos;
- criagao de uma rede de referenciacdo em reabilitagao psicossocial abrangente;

- avaliar e divulgar os resultados da implementagao das respostas de reabilitagao pelas IPSS e

pelas instituigoes publicas de saude (os seus objectivos, a sua orientagao, localizagao, nimero

de utilizadores abrangidos, ...);

- desenvolver medidas para a implementagao de um sistema de avaliagao da qualidade em fungao
dos objectivos de cada tipologia de respostas de reabilitagao e dos direitos humanos dos

utilizadores;

- apoiar a realizagao e publicagao de estudos de dmbito nacional sobre as necessidades de
servicos de reabilitacao psicossocial, e sobre a eficicia dos mesmos em articulagaio com as

universidades.

| Encontro Nacional da FNERDM
I'| de Outubro de 2006





