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PERFIL DE USUARIOS DIAGNOSTICADOS COM ESQUIZOFRENIA
DO CAPS DE UMA CIDADE DO INTERIOR DE MINAS GERAIS
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VieiraZ; Breno Tayrone Domiciano?.

Resumo

Os transtornos mentais, incluindo a esquizofrenia, requerem acompanhamento continuo e uma
abordagem multiprofissional. Os Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS) substituiram o
antigo modelo manicomial, oferecendo uma forma de assisténcia e tratamento mais adequada.
Compreender o perfil dos usuérios desses servicos é crucial para desenvolver novas
ferramentas, praticas de intervencdo e atendimento psicossocial. Diante disso, o objetivo da
pesquisa é analisar o perfil dos usuérios com o diagnostico psiquiatrico de esquizofrenia de um
CAPS do interior de Minas Gerais. Trata-se de um estudo documental, descritivo e de carater
transversal. Os dados foram coletados a partir dos prontuérios dos pacientes diagnosticados
com esquizofrenia de F20 a F20.9, que procuraram o servico de saide mental no referido CAPS
pelo menos uma vez, no periodo de 2018 a 2023. Os pesquisadores analisaram 0s prontuarios
selecionados, e com o instrumento préprio de coleta de dados, realizaram o levantamento das
variaveis de interesse da pesquisa: sexo, idade, estado civil, se possui filhos, com quem reside,
escolaridade, profissdo e se a exerce, se recebe algum beneficio, renda familiar, religido e de
quais medicacOes fazem uso no momento. Os dados foram analisados a partir da distribuigédo
de frequéncia e porcentagem, utilizando o programa Statistical Package for the Social Sciences
(SPSS) para Windows versao 25.0. O estudo foi submetido e esta em tramites de aprovacdo
pelo Comité de Etica em Pesquisa. A maioria dos usuarios diagnosticados com esquizofrenia
eram do sexo masculino (66,7%), com idades entre 21 e 30 anos (27,5%). A autodeclaragdo é
predominantemente parda (62,7%), analfabeta (35,3%), catolica (76,9%) e solteira (58,8%). A
maioria dos usuérios ndo tinha emprego fixo (96,1%), sendo autbnomos (36,4%) ou trabalhando
em servicos da lavoura (36,4%). A principal fonte de renda era o Beneficio de Prestacdo
Continuada (47,1%). A maioria dos usuarios residia na zona rural (52,9%) com os pais (31,4%)
e ndo tinha filhos (43,1%). A maioria dos encaminhamentos foi feita pelas Unidades Béasicas
de Saude (70,6%), hospitais (19,6%) e CREAS (3,9%). Quanto ao tipo de esquizofrenia, a
maioria apresentava esquizofrenia paranoide (74,5%). Em relacdo aos medicamentos, a maioria
dos pacientes estava em uso no momento do registro do prontuario, sendo 0s mais comuns:
Haldol (39,0%), Diazepam (31,7%), Risperidona (31,7%) e Clonazepam (14,6%). Essas
informacdes sdo importantes para direcionar estratégias de intervencdo e atendimento adequado
aos pacientes com esquizofrenia, considerando suas caracteristicas e necessidades especificas.
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Abstract

Mental disorders, including schizophrenia, require continuous follow-up and a
multidisciplinary approach. The Psychosocial Care Centers (CAPS) replaced the old asylum
model, offering a more adequate form of assistance and treatment. Understanding the profile of
users of these services is crucial to developing new tools, intervention practices and
psychosocial care. Therefore, the objective of the research is to analyze the profile of users with
the psychiatric diagnosis of schizophrenia of a CAPS in the interior of Minas Gerais. It is a
documental, descriptive and cross-sectional study. Data were collected from the medical
records of patients diagnosed with schizophrenia from F20 to F20.9, who sought the mental
health service at the referred CAPS at least once, in the period from 2018 to 2023. The
researchers analyzed the selected medical records, and with their own data collection
instrument, they carried out a survey of the variables of interest to the research: gender, age,
marital status, if they have children, who they live with, education, profession and if they
exercise it, if they receive any benefits, family income, religion and which medications they are
currently using. Data were analyzed based on frequency and percentage distribution, using the
Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) for Windows version 25.0 program. The
study was submitted and is in the approval process by the Research Ethics Committee. Most
users diagnosed with schizophrenia were male (66.7%), aged between 21 and 30 years (27.5%).
Self-declaration is predominantly brown (62.7%), illiterate (35.3%), Catholic (76.9%) and
single (58.8%). Most users did not have a fixed job (96.1%), being self-employed (36.4%) or
working in farming services (36.4%). The main source of income was the Continuous Cash
Benefit (47.1%). Most users lived in the rural area (52.9%) with their parents (31.4%) and did
not have children (43.1%). Most referrals were made by Basic Health Units (70.6%), hospitals
(19.6%) and CREAS (3.9%). As for the type of schizophrenia, most had paranoid schizophrenia
(74.5%). Regarding medications, most patients were using them at the time of recording the
medical records, the most common being: Haldol (39.0%), Diazepam (31.7%), Risperidone
(31.7%) and Clonazepam (14 .6%). This information is important to guide intervention
strategies and adequate care for patients with schizophrenia, considering their specific
characteristics and needs.

Keywords: Psychopathology. Mental health. Psychotic disorders. Schizophrenia
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1 Introdugéo

A Organizacdo Mundial da Saude, em 2019, relatou que a esquizofrenia faz parte da
vida de 20 milhdes de pessoas em todo 0 mundo, e todo ano surgem novos casos, sendo que a
estimativa global é que anualmente, para cada 100 mil habitantes, em torno de 15 a 42 pessoas
vao ter esquizofrenia, e a chance de adquirir essa patologia em algum momento da vida é de
0,7% (Dalgalarrondo, 2019). A esquizofrenia € uma doenca mental cronica grave que traz
diversos prejuizos e sequelas para o individuo, sendo que em média apenas 30% das pessoas
com esquizofrenia conseguem ter uma recuperacdo permanente (BRASIL, 2013).

A esquizofrenia interfere significativamente na vida do paciente, exigindo
acompanhamento continuo realizado por uma equipe multiprofissional (Brum, 2014). Os
transtornos esquizofrénicos possuem algumas caracteristicas gerais que incluem o pensamento
e a capacidade de percepcéo, os quais sofrem distor¢des fundamentais, e os afetos que podem
ser inapropriados ou embotados. Porém, ndo sdo todas as areas que sao afetadas pelo transtorno.
Majoritariamente, a capacidade intelectual e a consciéncia permanecem claras, apesar de a
evolucdo dos déficits cognitivos possa acontecer ao longo dos anos. Alguns sintomas
psicopatoldgicos se destacam, como alucinagdes auditivas, em que vozes discutem ou
comentam com 0 sujeito em terceira pessoa, eco do pensamento, percepc¢do delirante, ideias
delirantes, seja de influéncia, de controle ou de passividade e roubo ou imposicdo de
pensamento (CID-10, 1993).

A evolucdo do transtorno esquizofrénico esta relacionada a alguns fatores que devem
ser considerados de risco, como a questdo do género, cujas pessoas de sexo masculino tém
maior incidéncia de desencadear o transtorno esquizofrénico; a genética e a fisiologia, como as
gestacbes com complicacbes e idades avancadas dos pais; 0s elementos culturais e
socioeconbémicos, pois para muitas culturas as alucinacGes sdo associadas, por exemplo, a
contetdo de cunho religioso (DSM-5, 2014).

Os transtornos mentais, incluindo a esquizofrenia, acabam acarretando maiores
necessidades de acompanhamento a salde para os pacientes e familiares, tendo em vista a
inseguranca gerada pelo diagndstico. Nos ultimos anos, no Brasil, a forma de assisténcia e
tratamento ao portador de sofrimento mental foi modificando, abandonando o modelo
manicomial, aderindo a criagdo de Centros de Atencdo Psicossocial - CAPS (Ferreira, 2014).
Com base na Lei 10.216/01, o Ministério da Saude, a fim de apoiar a politica de saide mental,
conta com essa rede de servigos aos pacientes e familias de pessoas com transtornos mentais
(Macédo; Fernandes; Costa, 2013).



Segundo Leal e Antoni (2013), o CAPS é referéncia no tratamento de transtornos
mentais severos e persistentes, buscando ampliar a socializacdo do paciente, inserindo-0 na
cultura, considerando a subjetividade como ponto primordial de cada acdo. Lima et al. (2017),
afirma que o CAPS atua visando a ndo medicalizacdo dos seus pacientes e para isso utiliza de
uma equipe multiprofissional, realizando atendimentos clinicos por meio do trabalho, lazer,
artesanato e cultura, buscando fortalecer vinculos, viabilizando a autonomia, a descoberta de
novas habilidades e criando a possibilidade da reinsercdo social dos pacientes. O CAPS ¢ a
referéncia principal no tratamento de pacientes esquizofrénicos onde oferece aos usuarios
cuidados intensivos (Cézar; Melo, 2018).

Com o novo modelo de tratamento, predominantemente na comunidade, € importante
caracterizar o perfil dos pacientes assistidos pelo servico publico, para melhoria e
aperfeicoamento da assisténcia, principalmente, tratando-se de estudos epidemioldgicos no
campo da psiquiatria, considerados mais complexos, pois 0s processos psiquicos sofrem
influéncias de fatores sociais, econdmicos e culturais (Cruz et al., 2016).

Crepalde et al. (2016), em revisdo dos 691 prontuarios de pacientes com idade entre 18
e 82 anos com alta de crises esquizofrénicas do Instituto Raul Soares (IRS) no periodo de 2010
a 2013, evidenciou que 64,5% dos pacientes residiam em Belo Horizonte ou na regido
metropolitana, sendo 60,6% do sexo masculino, 82,8% solteiros ou ndo possuiam companheiro
estavel, 52,2% ndo exerciam atividade laboral e 29,8% desses pacientes ndo possuiam o ensino
fundamental completo.

O estudo de Cezaretto et al. (2014), tracou o perfil clinico e sociodemografico dos 68
pacientes entre 15 e 68 anos com esquizofrenia do ambulatério de Transtornos Psicéticos do
Hospital de Base da Faculdade de Medicina de S&o José do Rio Preto (Famerp), no periodo de
2012 a 2013, e observou uma maior frequéncia do sexo masculino. Destacou-se também que
desses pacientes esquizofrénicos, 32 foram classificados como ndo resistentes ao tratamento e
36 como resistentes ao tratamento. J& a pesquisa de Lima (2017) vem tracar o perfil
epidemioldgico de pacientes com esquizofrenia em uso de antipsicéticos de acdo prolongada
na faixa etéria entre 31 e 40 anos de idade do CAPS em Rolim de Moura — RO, no ano de 2016,
gue demonstrou uma prevaléncia do sexo masculino, com baixa escolaridade e solteiros.

O individuo diagnosticado com esquizofrenia é caracterizado por ter uma vida repleta
de dificuldades, possuindo véarios comportamentos, frutos dos sintomas da doenca, a qual
resulta na exclusdo social que provoca varias consequéncias na vida afetiva, familiar e
financeira da pessoa esquizofrénica, destruindo os sonhos e fazendo com que se sinta sem valor

no mundo, perdendo sua identidade como pessoa. A rotina do esquizofrénico é repleta de



cuidados, necessitando de ter um controle ativo sob as tarefas didrias como uso dos
medicamentos, higiene corporal, ocupagdo do tempo e a preparacdo de alimentos, sendo
necessaria, em alguns casos, a supervisdo constante nas realizagdes das atividades mais
elaboradas e até mesmo na execucdo das atividades diarias (Dinis; Fontes; Melo, 2019). Por
isso a esquizofrenia é vista como um grande problema de sadde publica em todo o mundo, no
qual se faz necessario melhorias constantes para amenizar 0s prejuizos causados por essa
doenca cronica.

A partir disso, viu-se a necessidade de ter a compreensdo do perfil desses usuérios, que
é de grande importancia nos servigos de salude mental, levando ao interesse da compreensao do
perfil dos pacientes esquizofrénicos do CAPS, e assim buscar novas ferramentas e préaticas de
intervencdo e atendimento psicossocial, nos servicos de saude mental, bem como acGes de
caréater politico, econdmico e social, auxiliando as familias, os profissionais, e o estado na busca

de politicas publicas efetivas, para intervir em pontos negativos que serdo apresentados.

2 Materiais e Métodos

Trata-se de um estudo documental, descritivo e de caracter transversal, cujo objeto sdo
as identificacGes dos usuérios de um Centro de Aten¢do Psicossocial (CAPS) do interior do
Norte de Minas Gerais. A amostra foi composta pelos prontuérios dos pacientes do referido
CAPS, diagnosticados com esquizofrenia de F20 a F20.9, segundo a Classificacdo de
Transtornos Mentais e de Comportamento (CID-10). Como critério de inclusdo, foram
analisados os prontuarios dos pacientes diagnosticados com esquizofrenia 0s quais procuraram
0 servico de saude mental no referido CAPS pelo menos uma vez no periodo de 2018 a 2023.

Inicialmente, foi enviada aos diretores(as) e coordenadores(as) do CAPS, uma carta de
apresentacdo do estudo solicitando autorizacdo para realizacdo da pesquisa. Apds a autorizacdo
da direcdo do CAPS e aprovacdo da pesquisa pelo Comité de Etica em Pesquisa com seres
humanos (CEP), a coleta de dados foi realizada através da visita presencial no CAPS, com o
instrumento proprio de coleta de dados, realizando o levantamento das variaveis de interesse da
pesquisa: sexo, idade, estado civil, se possui filhos, com quem reside, escolaridade, profissao e
se a exerce, se recebe algum beneficio, renda familiar, religido, encaminhamento, o tipo de
esquizofrenia (F20 a F20.9), quanto tempo que foi diagnosticado, e quais medica¢des que fazem
uso no momento.

Apbs a coleta dos dados, foi realizada a analise dos dados, registrando em tabela e/ou

gréfico, a distribuicdo dos resultados encontrados no estudo, utilizando o programa Software
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Statistical Packages for Science (SPSS) versdo 25.0. Os dados serdo analisados a partir da
distribuicdo de frequéncia e porcentagem.

O estudo foi desenvolvido respeitando criteriosamente os aspectos éticos envolvendo
seres humanos, como aponta a Resolucéo 466/2012. O projeto desta pesquisa foi submetido ao
Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual de Montes Claros — UNIMONTES, e
aprovado sob o numero 6.320.6609.

3 Resultados e discussao

Foram avaliados 51 prontuarios arquivados no CAPS. Dentre 0s usuarios
diagnosticados com esquizofrenia, a maioria era do sexo masculino (66,7%), com idades entre
21 a 30 anos (27,5%) e média de 43,9+16,52 anos, se autodeclarando pardos (62,7%),
analfabetos (35,3%) ou com ensino fundamental incompleto (29,4%), catdlicos (76,9%) e
solteiros (58,8%). Em relacdo, a ocupacao e caracteristicas econémicas, 96,1% dos usuarios
ndo tinham empregos fixos, onde 37,3% exerciam suas profissdes, sendo a maioria como
auténomos (36,4%) ou em servigos da lavoura (36,4%), tendo sua principal fonte de renda

proveniente do Beneficio de Prestacdo Continuada (47,1%) (Tabela 1).

Tabela 1: Caracteristicas sociodemograficas e econdmicas dos usuarios diagnosticados com

esquizofrenia de um CAPS do interior de Minas Gerais.

Variaveis n %
Sexo I\/Iasc_ul_ino 34 66,7
Feminino 17 33,3
21 a 30 anos 14 27,5
31 a 40 anos 12 23,5
Idade 41 a 50 anos 8 15,7
51 a 60 anos 7 13,7
> 61 anos 10 19,6
Preta 18 35,3
Raca Parda 32 62,7
Branca 1 2,0
Analfabeto 18 35,3
E_nsmo fundamental 15 29 4
incompleto
Escolaridade Ensino fundamental
3 59
completo
Ensino médio completo 6 11,8
Ensino médio incompleto 7 13,7
Superior incompleto 2 3,9
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Catolico 30 76,9

Religido Evangélico 8 20,5
Espirita 1 2,6

Solteiro 30 58,8

Estado conjugal C asagio 12 23,5
Divorciado 8 15,7

Viuvo 1 2,0

Tem emprego fixo 2 3,9

Trabalho Desempregado 49 96,1
Autbnomo 8 36,4

Lavrador 8 36,4

Profissio S_ervic;os gerais 2 9,1
Técnico de enfermagem 2 91

Marceneiro 1 45

Locutor 1 45

Exerce profisséo S|~m 19 37,3
Nao 32 62,7

Aposentado 12 23,5

Fonte de renda BPC - 24 arl
Programa Bolsa Familia 11 21,6

Salério trabalhista 4 7,8

Local de residéncia Zona rural 27 52,9
Zona urbana 24 47,1

Mora sozinho (a) 9 17,6

Conjugue 9 17,6

Filho (a) 6 11,8

Reside com Pais 16 31,4
Irmaos 7 13,7

AVO0s 3 5,9

Outros 1 2,0

0 22 43,1

. . la2 20 39,2
Numero de filhos 3a4 5 117
5 ou mais 3 6,0

Legenda: n: nimero de voluntarios; %: porcentagem; BPC: Beneficio de Prestagdo Continuada
Fonte: Autoria propria (2023).

A predominéancia do sexo masculino em pessoas diagnosticadas com esquizofrenia foi
encontrada em estudo realizado em um CAPS do municipio de Sergipe, cuja amostra utilizada
apresenta que 63,16% dos pacientes sdo desse género (Menezes; Mangueira, 2015). De modo
global, os homens possuem um risco de 1,4 a 2,3 vezes maior que as mulheres de
desenvolverem o transtorno, segundo a Organiza¢do Mundial da Saude (Pitta, 2008). Contudo,
vale ressaltar que para Santos et al. (2014), ndo possui, na literatura, uma congruéncia que
explicaria as diferengas na prevaléncia da esquizofrenia de acordo o sexo, sendo assim as
informacdes obtidas nos estudos sdo experimentais, pois ndo aprofundam sobre a questdo do

género no transtorno esquizofrénico.
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Em relacdo a faixa etéria dos usuérios do CAPS, percebe-se que houve uma proximidade
entre a varidvel de 21 a 30 anos e 31 a 40 anos, contudo a primeira possui uma porcentagem
maior, sendo incompativel com alguns estudos encontrados. Na pesquisa de Menezes e
Mangueira (2015), a prevaléncia da amostra estudada foi de 40 a 49 anos; entretanto, conforme
Freitas et al. (2017), em estudo realizado em um CAPS do interior de Rondénia, 0s usuarios
diagnosticados com esquizofrenia tinham em sua maioria entre 30 e 40 anos. Porém, o resultado
do presente estudo pode ser justificado pelo fato de o esquizofrénico apresentar os primeiros
sinais do transtorno na adolescéncia ou no comeco da vida adulta, entre 20 e 30 anos de idade
(Pfizer, 2019).

Em estudos realizados no CAPS, cuja maioria dos usuarios eram diagnosticados com o
transtorno esquizofrénico, a prevaléncia de raca autodeclarada foi: parda (66,15%) (Almeida et
al., 2014), branca (73,00%) (Pereira et al., 2012), e branca (45,75%) (Rodrigues et al., 2012).
Silva et al. (2017) destaca a dificuldade para encontrar estudos relacionados a érea da saude
cuja varidvel raga/cor seja usada para representar os usuarios. Os autores explicam que esse
fator esta relacionado ao racismo presente no Brasil e também ao fato de existirem percepcdes
distintas no tocante as definicdes de raca, cor e etnia.

A predominéncia na variavel escolaridade foi de usuérios analfabetos e com o ensino
fundamental incompleto, corroborando os estudos de Luiz e Caetano (2015), Oliveira et al.
(2013) e Mangualde et al. (2013); e com baixa escolaridade, em conformidade com Santos et
al. (2013). Para Silva e Santa (2012), a baixa escolaridade associada a pobreza aumenta a
prevaléncia de transtornos mentais. Destarte, esses autores, em sua pesquisa, concluiram que
a desigualdade social é um elemento associado a problemas de saide mental na populagéo
brasileira, sendo isso consequéncia de experiéncias traumaticas vividas pela populacdo
marginalizada, como violéncia, humilhacao, fome, vergonha e o estresse pds-traumatico.

Referente a religido dos usuéarios, 76,9% eram catdlicos, entretanto nos artigos
levantados para discussdo essa variavel ndo foi estudada. Os profissionais de salde ainda ddo
pouca atencdo aos aspectos espirituais e religiosos de seus pacientes, pois o foco do tratamento
permanece no fator medicamentoso. As pesquisas demonstram a relacdo entre préaticas e crencas
religiosas e saude mental (Santos et al., 2016). A presenca de uma condic¢do cronica exige
estratégias individuais de enfrentamento da situacdo. Nesse contexto, a espiritualidade e as
crencas religiosas podem ser compreendidas como ferramentas utilizadas pelos doentes
crénicos para o enfrentamento das condigdes trazidas pela doenca (Shiozawa; Shiozawa; Calfat,
2010).
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O presente estudo detectou que a maioria dos pacientes esquizofrénicos séo solteiros,
respaldando os estudos de Almeida et al. (2014), Monteiro et al. (2011) e Jorge (2010). Esses
estudos também, exceto o de Monteiro et al. (2011), foram similares a variavel desempregados.

Freitas et al. (2017) relata que os transtornos mentais se manifestam de forma traicoeira.
Muitas vezes ndo € algo que advém de uma evolucdo, mas que se manifesta sem sinais prévios
aparentes, paralisando o sujeito, sendo responsavel pelo elevado nimeros de solteiros, com a
interrupcao do estudo e até mesmo das atividades laborais, tendo em vista que a esquizofrenia
tem, como evidencia em seu prognostico, perdas no ajustamento social. Por isso, a recusa em
manter relacbes no ambiente de trabalho, com familiares, amigos ou até mesmo
relacionamentos amorosos pode estar relacionada com a dificuldade de funcionamento social.

Os usuéarios do CAPS, em sua maioria, residiam na zona rural (52,9%) com 0s pais
(31,4%), nédo tendo filhos (43,1%) (Tabela 1). A variavel onde reside e com quem néo foi
encontrada nos estudos levantados para discussdo. Sobre a presenca de filhos, a pesquisa de
Santos et al. (2019) demonstrou que a maioria dos pacientes ndo tinham filhos (57%), porém
ndo existe correlacdo entre transtornos mentais e a presenca ou nao de filhos, pois os transtornos
mentais podem afetar a todos em diferentes idades.

A maioria dos encaminhamentos de pacientes diagnosticados com esquizofrenia ao
CAPS foram das UBSs (70,6%), hospitais (19,6%) e CREAS (3,9%). Quanto ao tipo de
esquizofrenia, 74,5% apresentavam esquizofrenia paranoide, 3,9% esquizofrenia hebefrénica e

21,6% esquizofrenia ndo especificada (Gréafico 1).

Grafico 1: Tipo de esquizofrenia dos usuéarios do CAPS, segundo a Classificagdo de
Transtornos Mentais e de Comportamento (CID-10).

[ipo de Esquizofrenia (CID-10)

Frequeéncia relativa (%o)

Legenda: CID-10: Classificacdo de Transtornos Mentais e de Comportamento
Fonte: Autoria propria (2023).
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Segundo Fausto et al. (2018), a Unidade Basica de Saude (UBS) é a porta de entrada
para o Sistema Unico de Sadde (SUS) ao qual as pessoas tém acesso com facilidade, bem como
recebem atendimentos basicos para resolver grande parte dos seus problemas de saide. Nesse
sentido, isso explica os achados da amostra em que 70,6% dos pacientes esquizofrénicos foram
encaminhados para o0 CAPS através da UBS. Porém, na pesquisa de Lima (2017), os resultados
obtidos foram divergentes da atual pesquisa, em que apenas 17% dos encaminhamentos
direcionados para o CAPS foram realizados pela unidade basica de saide, enquanto 34% dos
pacientes foram encaminhados através de outros servigos. Posto isso, é notorio que o tratamento
para a esquizofrenia vai além da aten¢do primaria a saude, sendo uma responsabilidade de todos
0s servigos publicos, até porque existem dificuldades de insercdo da populagcdo no sistema de
salde que demonstram esse desafio nas politicas publicas do SUS (Albino; Rezende, 2018).

Né&o foi encontrado nenhum estudo o qual comprove que a esquizofrenia paranoide é a
mais comum e frequente dos subtipos de esquizofrenia. Porém, tivemos alguns achados que se
assemelham ao resultado da atual pesquisa, nos quais 74,5% dos pacientes foram
diagnosticados com esquizofrenia paranoide, como, por exemplo, o estudo de Garcia (2019),
que obteve maior porcentagem em esquizofrenia paranoide em comparacao aos outros subtipos
de esquizofrenia. Na pesquisa de Benicio et al. (2021), os resultados também sdo compativeis
com os desta, em que 64,29% dos pacientes também foram diagnosticados com esquizofrenia
paranoide.

A esquizofrenia paranoide é um subtipo de esquizofrenia caracterizado principalmente
por sintomas de paranoia e delirios persecutorios. Os individuos com esquizofrenia paranoide
tendem a ter uma desconfianga excessiva e irracional em relacdo aos outros, acreditando que
estdo sendo perseguidos, enganados ou conspirados contra. Esses delirios persecutérios podem
levar a comportamentos defensivos, isolamento social e dificuldade em confiar nas pessoas ao
seu redor. Além dos delirios, os pacientes com esquizofrenia paranoide também podem
experimentar alucinagfes auditivas, pensamento desorganizado, alteragdes emocionais e
dificuldade em expressar emocgoes (BRASIL, 2013).

Quanto a utilizacdo de medicamentos, 80,4% dos pacientes diagnosticados com
esquizofrenia estavam em uso no momento do registro do prontuério, sendo os mais utilizados:
Haldol (39,0%), Diazepam (31,7%), Risperidona (31,7%) e Clonazepam (14,6%) (Gréfico 2).

Graéfico 2: Principais medicamentos utilizados pelos usuarios do CAPS diagnosticados com

esquizofrenia.
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Medicamentos

requéncia relativa (%0)
I

Fonte: Autoria propria (2023).

O tratamento da esquizofrenia € de cunho paliativo, para melhorar os sintomas e dar
mais qualidade de vida para o paciente esquizofrénico. Os medicamentos antipsicéticos foram
0s responsaveis pela evolucdo do tratamento dos esquizofrénicos e puderam dar dignidade de
conviver socialmente com outras pessoas, 0 que explica a alta prevaléncia da utilizacdo de
medicamentos no tratamento da doenca (Alves; Silva, 2022). Justificando, assim, o resultado
da atual pesquisa, cujo 80,4% da amostra estavam em uso de medicamentos.

De acordo com Benicio (2021), o farmaco haloperidol ou, como popularmente
conhecido, Haldol é o antipsicético mais utilizado no mundo no tratamento da esquizofrenia,
independentemente de qual subtipo ele seja. Ele é muito prescrito por médicos especialistas por
se tratar de um antipsicético com alto desempenho, sendo compativel com os dados da pesquisa.

Com base nos efeitos extrapiramidais causados pelo haloperidol, devido o desequilibrio
dos niveis de dopamina e acetilcolina, é recomendado o uso de um antagonista colinérgico, ou
seja, o biperideno (Margonato; Bonetti; Nishiyama, 2004). No entanto, nesse estudo, observou-
se que em apenas (9,8%) dos prontuarios analisados havia prescri¢cdo de biperideno para 0s
pacientes que utilizavam o haloperidol. J& nos estudos de Benicio (2021), (100%) dos pacientes
0s quais utilizavam haloperidol também faziam uso de biperideno.

Apesar de os medicamentos antipsicéticos serem de muita valia para o tratamento da
esquizofrenia, é necessaria também uma rede de apoio na qual o paciente trabalhe suas
dificuldades e potencialidades. A psicoterapia é essencial para o tratamento do paciente
esquizofrénico, visto que trabalha a aceitacdo da patologia para melhor lidar com o processo do
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tratamento, auxilia o sujeito nas suas relagdes sociais e no manejo dos seus pensamentos e
enfatiza a restauracdo dos seus padrfes emocionais. Através da psicoterapia de grupo, a qual
tem como metodologia a dancga, a masica, a arte entre outros, esses pacientes vao encontrando

0 seu lugar no mundo e véo se ressignificando (Zanini, 2022).

4 Concluséo

Este estudo é de suma importancia, pois fornece informacdes sobre pacientes
esquizofrénicos, caracterizando-os. O perfil dos usuarios participantes do CAPS estudado entre
2019 e 2023 foi semelhante & maioria dos estudos encontrados na literatura. No entanto,
questBes como a religido do usuario, onde mora e com quem mora nao constam nos estudos
levantados para discussdo. Embora a religido tenha sido objeto de uma pesquisa, nos
prontudrios essa informacéo nao foi preenchida.

Nota-se que a esquizofrenia acomete os individuos em sua fase mais produtiva, e
multiplas areas da vida sdo afetadas, resultando em comprometimento do funcionamento social
e ocupacional desses individuos e de seu ambiente familiar, intervencdes adequadas para a
esquizofrenia incluem tratamentos farmacolégicos, psicossociais e envolvimento familiar.

Nessa perspectiva, entende-se que o CAPS representa um espaco de facilitacdo
fundamental no processo de recuperacio e integracio social dessa populacdo. E
responsabilidade do servico garantir a acessibilidade, integralidade e resolutividade da
assisténcia prestada, fornecendo a agregacdo dos diferentes niveis de atencao aos usuarios.

Sendo assim, fica evidente que o trabalho do CAPS envolve muitas questdes as quais
devem ser analisadas, como a reorganizacdo das relacdes de trabalho e prestacédo de servico, a
absorcdo de novos conhecimentos, os métodos e as técnicas de trabalho, considerando as
caracteristicas individuais para intervences mais eficientes. E importante ressaltar que, embora
0 prontudrio seja um importante meio de registro de informacdes, o estudo revelou debilidade
no preenchimento dos dados dos pacientes nos prontuarios por parte dos profissionais, além da
pouca especificidade de algumas informacdes, o que dificultou a coleta dos dados.

Isso posto, variaveis importantes como religido, namero de filhos, onde e com quem
reside, muitas vezes ndo estavam disponiveis nos documentos analisados, 0 que se entende
como uma limitacdo deste estudo, sugerindo outras pesquisas, preferencialmente empiricas e
qualitativas, realizadas na mesma populacdo, para o preenchimento das lacunas aqui

apresentadas.
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No entanto, os achados aqui expostos servirdo como uma ferramenta de sinalizagéo para
a melhoria da atencéo psicossocial nos CAPS descritos acima, principalmente em contextos
burocréticos como o correto preenchimento de prontuarios. E importante lembrar que, embora
seja possivel e necessario tracar o perfil dos usuarios dos servicos, cada individuo necessita de
um plano de intervengdes Unico e possui multiplas dimensdes além de diferentes diagnosticos
e sintomatologia.

Ao final, espera-se que, ao atingir os objetivos propostos, esta pesquisa possa contribuir
para aprimorar a atuacdo no campo da saude mental, principalmente aquelas voltadas para
usuarios com transtornos mentais graves, pois sdo 0s que mais sofrem com o estigma e 0
preconceito, mesmo apos a reforma da psiquiatria, a maioria dos esquizofrénicos ainda vivem

a margem da sociedade.
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Apéndices

Apéndice A - Termo de Consentimento Livre e Informado para Realizacdo de Pesquisa

Termo de Consentimento Livre ¢ Informado para Realizagio de Pesquisa

Titulo da pesquisa: Perfil de nsudnos diagnosticados com esquizofrenia de um CAPS do interior de Minas
Gerais

Institui¢io promotora: Faculdade Favenorte de Porternnha - FAVEPORT

Pesquisador responsavel: Prof® Breno Tavrone Domiciano Ribeiro

Enderego: R Montes Claros, 120 - Eldorado, Porteinnha - MG

Fone(s): (38) 3831-2543/ (38)9.9803-3631/ (38) 9.9216-0337

E-mall: brenonbeiro@favenorte. edu.br

Atengiio: Antes de autonzar a realizagao da coleta de dados, & importante que o responsavel pela mstituigao
lewa ¢ compreenda a seguinte explicagao sobre os procedimentos propostos. Este termo descreve o objetivo,
metodologi/procedunentos, beneficios, riscos. desconfortos ¢ precaugoes do estudo. Também descreve os
procedimentos altemativos que estio disponivers e o sen direito de mterromper o estudo a qualquer momento.
Nenhuma gamntia ou promessa pode ser feita sobre os resultados do estudo.

Objetivo: Analisar o perfil dos usnanios com o diagnostico psiquiatrico de esquizofrenia do Centro de Apoio
Psicossocial (CAPS) do municipio de Porteirinha, Minas Gerais.

Metodologia/procedimentos: Os dados serdo coletados a partir dos prontuanos dos pacientes diagnosticados
com esquizofrenia de F20 a F20.9, segundo a Classificagao de Transtomos Mentais e de Comportamento
(CID-10), que procurararamn o servigo de satide mental no referido CAPS pelo menos uma vez, no periodo de
2020 a 2022 Os pesquisadores irio analisar os prontuinos selecionados, ¢ com o wstrumento proprio de
coleta de dados. realizar o levantamento das vaniveis de mteresse da pesquisa: sexo, idade, estado civil, se
possu filhos, com quem reside, escolandade, profissdo e se a exerce, se recebe algum beneficio, renda
familiaz, religido, encanmnhamento, o tipo de esquizofrema, quanto tempo que foi diagnosticado e quas
medicagdes que fazem uso no momento,

Justificativa: A esquizofrenia & um transtomo mental que afeta sigmficativamente a vida do paciente e da sua
familia, emergindo sentimento de wmseguranga em relagio aos sintomas, ao futuro e o curdado que o sujeito
necessity. O CAPS surge comw uma proposts de substituigdo do modelo manicomial, buscando mserit o
usuano na sociedade pelo trabalho ¢ cultura, rompendo com os estigmas assoctados aos portadores de
transtornos mentais. O CAPS conta com wma equipe multiprofissional, que desenvolve tmbalhos de cunbo
artistico, no qual o usuwano pode expressar os seus sintomas ao mves de reprumi-los como era comum nos
manicomios. Analisar o perfil dos usudnos com esquizofrenia, € de suma importincia, pois contribui com as
familias dos pacientes, ¢ com os profissionais, que poderdo produzir atividades no CAPS de acordo com o
perfil dos usuarios, facilitando assim miervir no que realmente necessity, auxiliando na remnsergio do usuario
asoctedade. Além de evidenciar a possivel necessidade de melhorias do desenvolvimento de politicas piblicas
de sande mental na cidade para as pessoas diagnosticadas com esquizofrema.

Beneficios: Os resultados poderio ajudar a camcterizar a clientela assistida pelo servigo publico, tornando-se
importante para 8 melhona ¢ aperfeigoamento da assisténcia. Sendo também uma fonte de infonmagoes e
conbecimento para a comumdade cientifica, profissionais e sociedade, oportunizando novas agdes de
mtervencio para um possivel processo de melhona do desenvolvimento das politicas piblicas de sande mental
promovidas no mumcipio de Portemnha, estado de Minas Gers
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Desconfortos e riscos: As atividades propostas neste projeto podem apresentar 1iscos mintnos envolvidos no
manuseio das informagoes para os participantes da pesquisa, como estigmatizagio, invagio de privacidade,
divulgagao de dados confidenciais e perda e danos fisicos aos prontuanos. Entretanto, ressalta-se que medidas
serao obedecidas para mimumizar qualquer risco. Assum, os pesquisadores 1rdo limitar o acesso 408 prontiarios
apenas pelo tempo, quantidade e qualidade das informagoes especificas da pesquisa, garantir a ndo violagio e
a infegndade dos documentos, € assegurar o zelo pelo sigilo dos dados forecidos e pela gnarda adequada das
nformacdes coletadas, assumindo também o compromisso de nido publicar o nome dos participantes (nem
mesmo as muciais) ou qualquer outra forma que permita a identificacao mdividual.

Danos: A metodologia proposta para a coleta de dados dos prontudrios de pacientes diagnosticados com
esquizofrenia suscita preocupacdes em relagiao aos possiveis danos envolvidos. Estes incluem a preservagio
da privacidade e confidencialidade dos pacientes, dado o acesso a informagoes sensiveis. A auséncia de
consentimento mformado, embora seja a institnigao detentora dos prontuanos a conceder a autorizagio, pode
ser vista como um dilema ético. Além disso, ha possibilidades de equivocos na mterpretagio dos dados e uso
madequado dos mesmos. Tambeém sao apontados riscos em potencial de eshgmatizagio e discriminagao, bem
como erros humanos durante a coleta. A fun de mitigar esses riscos, serdo adotadas rigorosas medidas de
segliranga, como a anonimizagio dos dados, a validagio da coleta, a utilizagio restnta para fins de pesquisa ¢
a revisio ética do procedimento. Isso garantird a preservagdo da mtegndade dos dados, a salvaguarda da
privacidade dos pacientes ¢ a confiabilidade dos resultados obtidos.

Metodologia/procedimentos alternativos disponiveis: Nio existem.

Confidencialidade das informagaes: O acesso a0s dados coletados na pesquisa sera penmitido apenas aos
pesquisadores identificados ¢ que fazem parte deste estudo, sendo, portanto, vetado o acesso aos dados a
qualquer outra pessoa que nao possua permissao formal para atuar neste estudo. O pesquisador responsavel
pela pesquisa conservara sob sua guarda os resultados com objetivo futuro de pesquisa, As mformagoes
obtidas serdo usadas apenas para fins cientificos, inclusive de publicagio. No entanto, o entrevistado tera em
qualquer situagio sua identidade preservada, garantindo a confidencialidade das informacoes fornecidas.

Compensagao/indenizagiao: Nao serd cobrado valor monetirio pama a realizagdo desta pesquisa, pois ndo
havera nenhum tipo de gasto para os participantes, nao havendo, assin, previsio de ressarcimentos ou
ndemzagoes financeiras. No entanto, em qualquer momento, se o participante sofrer algum dano
comprovadamente decorrente desta investigagao, este tera direito a indenizagao e as despesas serdao cobertas
sob a responsabilidade da coordenagdo da pesquisa e nao da instituigdo a qual ela esteja vinculada,

,.:;%. .
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Termo de Consentimento Livre ¢ Informado para Realizagio de Pesquisa

Titulo da pesquisa: Perfil de usnarios diagnosticados com esquizofrenia de um CAPS do mtenor de Minas
Gerais

Institui¢iio promotora: Faculdade Favenorte de Porteirinha - FAVEPORT

Pesquisador responsivel: Prof® Breno Tayrone Domiciano Ribeiro

Endere¢o: R. Montes Claros. 120 - Eldorado, Porteininha - MG

Fone(s): (38) 3831-2543/(38)9.9803-3631/ (38) 9.9216-0337

E-mail: brenonbeirof@favenorte edu.br

Outras informacdes pertinentes: Vocé nio sera prejudicado de qualquer forma caso sua vontade seja de ndo
colaborar. Se quiser mais informagdes sobre o nosso trabalho, por favor, ligue para: Prof® Breno Tayrone
Domiciano Ribeiro - (38) 3831-2543/(38)9.9803-3631/ (38) 9.9216-0337.

Consentimento: Li e entend: as mformagdes precedentes. Tive oportunidade de fazer perguntas e todas as
minhas dividas foram respondidas a contento. Este formulario esta sendo assinado voluntanamente por mim,
indicando a minha anfonzacio para realizagio da pesquisa com os prontuarios. Receberes uma copia assinada
deste consentunento.

Francisco Fabiano Barbosa Dias
Coordenador do Centro de Atencio Psicossocial (CAPS) de Porteinnha-MG

=

Assimatura e carunbo do responsavel pela institui¢ao/empresa Data
Breno Tayrone Domiciano Ribeiro
Pesquisador responsavel
""‘ ,-'T, /(,ﬁ .y ‘
e L yhene i/ 4 Yo 23 /08 /2023
Assinatura Data

= ;‘L .
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Apéndice B - Termo de Autorizacdo e Compromisso da Instituicdo Cedente para Uso de

Dados

TERMO DE AUTORIZACAO F COMPROMISSO DA INSTITUICAO
CEDENTE PARA USO DE DADOS

I't. Francisco Fohinao Barboxa Dias, ocupante do cargo de Coordenador no
Centro de Atengdo Psicossocial (CAPS) de Porteirinka-MG, apos ter lamado
conhecimento do prijeto Je pesguisi intitulado upeefit de usuirios disgnosticados com
esquizofrema de wm CAPS do interior de Minas Gerais™ que tem como objetivo analisir
o perfil dos wairios com o diagndstico psiquidtrico e esquizofrenia, ¢, para tanio,
ecessita coletar us seguintes informagdes da populagdo deste estudo: sexo, idade. estado
civil. se possui fithos, com quem reside, escolaridade, profissio ¢ se & EXerTe, a6 recebe
algum bencficio, renda familfar, religio, encaminbamento, o tipo de esquizolrenia,
quanto tempo gque foi diagnosticado e quais medicagdes gue fazem uso no mamenic,
uutorizo os pesquisadores Breno Tayrone Dorniciano Ribeiro. Alcicly Aperecida Rein
Rurbosa Faria ¢ Sany Débora Guismaries o terem acesso & informagdes desta institniglo
para a referida pesquisa, referentes aos purticipantes da pesquisi

Tista sunorizeho estd sendo concedida desde que as seguintes promissas scjum
respeitadas: s informagdes serto wlilizades lnica ¢ exclusivamente para 3 execugdo do
prodeto de pesquisa € objetivo scima mencionados; o5 pesguisadores s¢ compruietem a
preservar s informagdes constantes nos proatuirios efow demals documentos eedidos,
garuntindo o sigilo ¢ a privacidade dos sujeitos de pesuisa,

Local ¢ datn:___ QVtlirinbo. 2610612023

Assimatitra:

P

#. !af)
Francised Fabiano Barboss Dias

Coardenadoe no Centro de Atenglo Psicossocial (CAPS) de Porteirinha-MG
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Apéndice C - Termos de Compromisso para Utilizacdo de Banco de Dados de Arquivo
(Prontuarios)

TERMO DE COMPROMISSO PARA UTILIZACAO DE BANCO DE DADOS
DE ARQUIVO (PRONTUARIOS) - TCUBD

Titulo do projeto: Perfil de usuanios disgnosticados com esquizofrenia de ]
um CAPS do interior de Minas Gerais
 Pesquisador responsiivel: | Breno Tayrone Domiciano Ribeiro
Nome dos Pesquisadores | Alciely Aparecida Reis Barbosa Faria
- participantes: Sany Débora Guimardes
Banco de dados do; Centro de Atenglo Psicossocial (CAPS) de

Porteirinha-MG

Por meio deste documento, certifico{amos) que respeitarei{emos) as disposigdes éticas ¢
legais brasileirs pard o acesso, manipulagdo, coleta ¢ uso das informagdes de sigilo
profissional para fins cientificos. no caso de aprovagdo do projeto junto ao Comité de
[Etica em Pesquisa (CEP):

Constituiglio Federal Brasileira - art. 5° incisos X ¢ XIV:

Novo Cédigo Civil - artigos 20 ¢ 21;

Cadigo Penal - antigos 153 ¢ 154;

Codigo de Processo Civil - artigos 347, 363, 406;

Normas da Institui¢do quanto a0 acesso a documentos sigitosos ou ndo,

Sendo assim, firmo{amos) compromisso com i Instituigio ¢ com o CEP em:

I Preservar a privacidade dos pacientes cujos dados seriio coletados;

11. Assegurar que as informaydes serflo utilizadas Gnica ¢ exclusivamente para o execugio
do projeto em questdo;

111, Assegurar que as informagdes somente serdo divulgadas de forma andnimu, ndo sendo
usadas iniciais ou quaisquer outras indicagdes que possam identificar o sujeito da

pesquisa.
e L :
PorteirinhaMG,....25%8............ &Wﬁ de.dOR3..
Assinar o nome legivel de todos os Assinatura
pesquisadores: = i 4
Breno Tayrone Domiciano Ribeiro 7 e ﬁ[h )
Alciely Aparccids Reis Burbosa Faria RIT hooniesel Bisa Boch s
Sany Débora Guimardes R iy
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Termo de Compromisse de Utilizacio de Dados (TCUDY
Moz, peaquizadore: sbaing Ie]a-:l-:-nadnl:-s envolvidos wo projeio de pesquiza “Perfil
die nzearios dizsnosticados com esguizofrenia de wn CAPS do iterior de Minas Gerais™
azzinaremos esza Tammo de Compromisse de Thilizagdo de Dados (TCUDY para a
salvaguarda dos direitos dos participentes de pesquiza devido 3 imposzibilidade da
chtenrdo do Tenmo de Conssntimespto Livre e Esclarecido (TCLE) de todos os
participantes do ezmdo.

IDENTIFICACAO DOS MEMEROS DO GRUPO DE PESQUISA QUE TERAOD
ACFESE0 A0S DADOS COLETADOS

Nome completo {sem abreviacio) CPF
Ereno Tavrone Dormicizne Fibsiro 007 . TL6.3445-68
Alciely Aparacida Feiz Barboza Fana 123,107 646-13
Zarv Debara Camsries 145 TE6, THE-08

Az mftrmagtes neceszariss a0 esudo exdo contidss mos prommarios, refarentes a
arquives do Centro de Atencdo Pricossocial (CAPT) dz Porteirinha-IIG. Sardo analizades
dados de individuos, referentes 20 sexo, idade, extado civil, se pozzui filhos, com guem
rezide, ezcolaridade profizzdo & 22 3 exerce, zo recabe alpum beneficio, renda familiar,
relizido, encaminhamento, o tipo de ssguizofrenia quanto tempo que fol dizmmosticado
qusiz medicagfe: que farem w20 0o mamento, que sardo coletados no mea: dz Azosto da

SR

oz comprometemes em mantar a confidencialidads sobre oz dados coletados e ao
publicar oz resultados da pasguiza am encontros ou revistas cientificas, o2 mesmos sario
apresentados em confumto, sem nomes, ou qualguer informacio gue idemtifigue os
participantes e a institeicie da origemn, comforme ns: Diretrize: & Mormas
Fegulamentadoras da Pesguizaz Emveolvendo Zerss Humanos (Resolucio do CNE of
4862012 o Femphigio do CWE n® 510/2016), e na Dirstriz 12 das Diremrizes Eticas
Interpacionaiz para Pesguizaz Biomediczs Emvelvendo Zeres Humanos (CIORIZ23) 2
s complamentares,

Moz comprometernos 2 codificar oz dades de identificagio do participants ao colatar
oz dadas pars nosso mesmunenta de colets, pars ammentar 3 confidencislidade e azzepurar
o anonimato do participante. O dados serdo anonimizados por Sany Debara Crammardes
par meio de suprasz3o de dados.

Declarsmo: entender gue a imtegridade daz informacie: & 3 garsntia da
confidencizlidade dos dados e 2 privecidade dos mdfadnos gue terfo sus: informagdes

aceszadsz  estio sob noms  responsabilidade. Tambem  declarameos gue  ndo
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compartilharemos, cederemos ou disponibilizaremos, parcialmente ou integralmente, 08
dados recebidos ou o banco de dados u pessoas nio identificadas neste termo como
membros do grupo desta pesquisa.

Estamos cientes do direito do participante da pesquisa a solicitar indenizagio por
dano causado pela pesquisa (por exemplo a perda do anonimato) nos termos da Resolugdo
do CNS n®. 466, de 2012, itens IV.3 ¢ V.7; ¢ do Codigo Civil, Lei 10406, de 2002, artigos
027 a 954, Capitulos 1, "Da Obrigagio de Indenizar”. ¢ 11, "Da Indenizagiio”, Titulo IX,
“Da Responsabilidade Civil".

Nos comprometemos com a guarda dos dados, assegurando que estes dados
coletados serlo mantidos cm local seguro por § (cinco) anos, sob a nossa
responsabilidade, ¢ apds o periodo de guarda serio destruidos. Nos comprometemos
também com a utilizagio dos dados aqui descritos exclusivamente para o projeto de
pesquisa acima mencionado ¢ que 0s mesmos somente serdio coletados apds a aprovaglo
deste protocolo de pesquisa no Sistema CEP/CONEP, Todo ¢ qualquer outro uso que
venha a ser planejado, serd objeto de novo projeto de pesquisa, que serd submetido § uma
nova apreciagdo no Sistema CEP/CONEP.

Devido & impossibilidade de obtengio do TCLE de todos os participantes,
assinaremos esse TCUD para a salvaguarda dos dircitos dos participantes.

Porteirinha-MG, ¢ de 4",,3,0 de2023

Abaixo segue a lista de assinaturas dos membros da equipe gue terio acesso
autorizado aos dados, conforme relacionados no quadro acima, comprometendo-se com

os termos deste documento.
Nome do membro da equipe Assinatura
Breno Tayrone Domiciano Ribeiro 5
Alciely Aparecida Reis Barbosa Faria s : :
Sany Débora Guimardes i N ~
"“-;1 Mmma

v
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Apéndice D — Instrumento de coleta de dados

INSTRUMENTO DE COLETA DE DADOS
N° DE PRONTUARIO: DATA DA PEQUISA: /| |
SEXO: ( JEEMENINO  ( JMASCULINO

IDADE: ___ ANOS

ESTADO CIVIL: ( JCASADO(A) ( )SOLTEIRO(A)
( YDIVORSIADO(A) ( JUNIAOESTAVEL
RESIDE COM: ( YMORA SOZINHO(A)
N°DEFILHOS: ()0 ()2 ()3 ()4 ()5 ()60U+
ESCOLARIDADE:
( JENSINO FUNDAMENTAL INCOMPLETO ( ) ENSINO FUNDAMENTAL COMPLETO
( YJENSINO MEDIO INCOMPLETO ( JENSINO MEDIO COMPLETO
( JENSINO SUPERIOR INCOMPLETO ( YJENSINO SUPERIOR COMPLETO
( YNUNCA ESTUDOU
PROFISSAO:
( ) TEM EMPREGO FIXO ( ) DESEMPREGADO
REDA FAMILIAR: ( )1SM ()2SM ( )3 ()4SMOU+
RECEBE ALGUM BENEFICIO: ( ) SIM, BENEFICIO: ( YNAO
RELIGIAO:

ENCAMINHAMENTOS DOS ULTIMOS 6 MESES

TIPO DE ESQUIZOFRENIA:

( )F20.0: ESQUIZOFRENIA PARANOIDE
( )F20.1: ESQUIZOFRENIA HEBEFRENICA

( )F20.2: ESQUIZOFRENIA CATATONICA

( F20.3: ESQUIZOFRENIA INDIFERENCIADA

( )F20.4: DEPRESSAO POS ESQUIZOFRENICA

( )F20.5: ESQUIZOFRENIA RESIDUAL

( )F20.6: ESQUIZOFRENIA SIMPLES

( )F20.8: OUTRAS ESQUIZOFRENIAS

( )F20.9: ESQUIZOFRENIA NAO ESPECIFICADA.

TEMPO DE DIAGNOSTICO:
MEDICAMENTOS QUE ESTAO EM USO NO MOMENTO:

PESQUISADOR(A):

28
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Apéndice E - Declaracao de Inexisténcia de Plagio

Apéndice C - Declaraciio de Inexisténcin de Pligio

Faculdade Favenorte de Porteirinha - FAVEPORT
Curso de Graduagiio em Psicologin

Eu, Alciely Aparecida Reis Barbosa Faria e Fu, Sany Débora Guimardies declaramos para
fins documentais que nosso Trabalho de Concluslio de Curso intitulado Perfil de usudrios
diagnosticados com esquizofrenia do CAPS de uma cidade do interior de Minas Gerais,
apresentado ao Curso de Graduaglo em Psicologia, da Faculdade Favenorte de Porteirinha -
FAVEPORT ¢ original ¢ nllo contém pligio, ndo havendo, portanto, copias de partes, capitulos
ou artigos de nenhum outro trabalho 4 defendido ¢ publicado no Brasil ou no exterior. Caso
ocorra plagio, estamos cientes de que sermos reprovados no Trabalho de Conclusiio de Curso.

Por ser verdade, firmamos a presente declaragio

Porteirinha-MG. QG de_ duniac de 2023,

Assinatura legivel do académico
Lattes: hitp./lattes copq br/1657358048256422
ORCID: https /oreid ot/ 0009-0005-54 36-4875

Assinatura legivel do académico
Lattes: htip/laties copg br/ 1614024201334384
ORCID: hitps. /oreid ot 0009-0006-6368-741 |
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Apéndice F - Declaracdo de Revisao Ortografica

Faculdade Favenorte de Porteirinha - FAVEPORT
Curso de Graduagiio em Psicologia

Declaro para os devidos fins que se fizerem necessirios que realizei a revisdo do
Trabalho de Conclusio de Curso intitulado: Perfil de usudrios diagnosticados com
esquizofrenia do CAPS de uma cidade do interior de Minas Gerais, consistindo em corregio
gramatical, adequagiio do vocabulirio e inteligibilidade do texto, realizado pelas académicas:

Alciely Aparecida Reis Barbosa Faria ¢ Sany Débora Guimardies da Faculdade Favenorte de
Porteirinha ~ FAVEPORT.

Por ser verdade, firmo a presente declaragiio,

Porteirinha-MG, &  de hi!ianha: de 2023,

_Jouia. Yadine Neopiiva. hileo.
Professor revisor: Maria Sabrina Nogueira Silva
Graduado em: Letras Portugués




Apéndice G - Termo de Cesséo de Direitos Autorais e Autorizacdo para Publicacao

Os autores abaixo assinados transferem parcialmente os direitos autorais do manuscrito
“Perfil de usuinos diagnosticados com esquizofrenia do CAPS de uma cidade do intenior de
Minas Gerais™, a0 Nucleo de Extensdo ¢ Pesquisa (NEP) da Faculdade Favenorte de Portcirinha
- FAVEPORT., mantida pela Sociedade Educacional Verde Norte S/C Lida

Declars que o presente artigo € original e ndo foi submetido ou publicado, em paric ou
em sua totalidade, em qualquer periddico nacional ou internacional.

Declara ainda que este trabalho poderd ficar disponivel para consulta publica na
Biblioteca da Faculdade conforme previsto no Regimento do Trabalho de Conclusio de Curso

Estd ciente de que pama haver submissio para publicagdo, devem obter previamente
autonzaclo do NEP desta Instituig3io de Ensino Supenior, certos de que a Faculdade Favenorte
de Porteirinha - FAVEPORT niio divulgara em nenhum meio, partes ou totalidade deste
trabalho sem a devida identificagio de seu autor.

A ndio observiincia deste compromisso submeterd o infrator a sangdes ¢ penas previstas
na Lei de Protegdo de Direitos Autoras (Lei n®. 9.609/1998).

Por ser verdade, firmam a presente declaragio.
PorteirinhaMG, oG de  JunhO  de 2023

Nome completo dofa) Autor{a). Alciely Aparecida Reis Barbosa Fana

CPF: 123.197.646-23

RG: MG-18.628940

Enderego: Rua Abilio Antdnio de Almeida N° 27 Bairro: So Bento Cidade: Mato Verde
Contato telefonico: (38) 997240902

E-mail: psicologiaalcicly@gmail com

Nome completo do(a) Autor{a). Sany Débora Guimardes

CPF: 145.786.766-96

RG: 21 680.873

Enderego: Rua Sdio Joaquim, N* 94 Bairro: Vila Sermandpolis Cidade: Porteirinha
Contato telefonico: (38998593094

E-mail: sanydebora | 234@gmail.com

Anuéncia do Onentador

P ey

Faculdade Favenorte de Porteinnha - FAVEPORT
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Anexos

Anexo A - Parecer consubstanciado do Comité de Etica em Pesquisa

UNIVERSIDADE ESTADUAL DE
MONTES CLAROS - W
UNIMONTES

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: PERFIL DE USUARIOS DIAGNOSTICADOS COM ESQUIZOFRENIA DE UM CAPS
DO INTERIOR DE MINAS GERAIS

Pesquisador: BRENO TAYRONE DOMICIANO RIBEIRO

Area Tematica:

Versao: 2

CAAE: 71702923.6.0000.5146

Instituigdo Proponente: SOCIEDADE EDUCACIONAL MATO VERDE LTDA
Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER
Numero do Parecer: 6320 689

Apresentacao do Projeto:

As informacgdes elencadas nos campos deste parecer “Apresentacdo do projeto”, “Objetvos da pesquisa”™ e
“Avaliacio de riscos e beneficios™ foram retiradas de dados e documentos inseridos pelos pesguisadores na
Plataforma Brasil

Trata-se de um Projeto de pesquisa apresentado ao curso de Graduagdo em Psicologia da Faculdade
Favenorte de Porteinnha - FAVEPORT, como requisito parcial para obtengdo de titulo de Bacharel em
Psicologia, que tem como titulo "PERFIL DE USUARIOS DIAGNOSTICADOS COM ESQUIZOFRENIA DE
UM CAPS DO INTERIOR DE MINAS GERAIS."

E um estudo documental, descritivo e de cardcter transversal, tendo como objeto o diagndstico e as
identificacdes dos usudrios do Centro de Atengdo Psicossocial (CAPS) do municipio de Porteirinha-MG.
Nesse tipo de pesquisa a coleta se caracteriza resiritivamente a documentos, sejam estes escritos ou ndo. A
coleta pode ser realizada no momento que ocorreu o fato, ou com documentos arguivados. Serdo
anaksados prontuanos de 60 pacientes diagnosticados com esquizofrenia de F20 a F20.9, segundo a
Classificacdo de Transtornos Mentais e de Comportamento (CID-10), que procuraram o servico de salde
mental no referido CAPS pelo menos uma vez, no periodo de 2018 a 2023 Os pesquisad irdo ksar
0s prontudnos selecionados, @ com o instrumento proprio de coleta de dados. realzar o levantamento das
varidveis de interesse

Enderego:  Av Dr Rus Biaga sh- Pracio 05, 2° andkir, sadn 205  Campus Univers Prof Darcy Riero

Bairro: Via Maunclia CEP: 39401080
UF: MG Municiplo: MONTES CLAROS
Telefone: (J81220 0102 Fax: (832208100 E:mall: comile eca flunimontes b

Pigradi e O
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UNIVERSIDADE ESTADUAL DE
MONTES CLAROS - W“‘
UNIMONTES
Continuagan do Parecer: § 320 669

da pesquisa: sexo, |dade, estado civil, se possul filhos, com guem reside, escolaridade, profissdo e se a
exerce, se recebe algum beneficio, renda familiar, religido, encaminhamento, o tipo de esquizefrenia (F20 a
F20.9)}, quanto tempo que foi diagnosticado e quais medicagdes que fazem uso no momento. Segundo os
pesquisadores, os resultados deste estudo tém o potencial de contribuir significativamente para a
caracterizagdo da clientela atendida pelo servigo publico de saide mental, o que & fundamental para a
melhoria e aperfeicoamento da assisténcia oferecida. Ao obter uma compreensdc mais aprofundada do
perfil dos pacientes diagnosticados com esquizofrenia no municipio de Porteirinha, Minas Gerais, sera
possivel identificar as necessidades especificas desses individuos e direcionar intervengdes adequadas.
Além disso, segundo os pesquisadores, os resultados deste estudo também podem servir como uma valiosa
fonte de informacdes e conhecimento para a comunidade cientifica, profissionais da drea de saide mental e
a sociedade em geral. O estudo contara com financiamento préprio.

Objetivo da Pesquisa:
Segundo os pesquisadores:

Objetivo Geral: "Analisar o perfil dos usuanos com o diagndstico psiquiatrico de esquizofrenia do CAPS do
municipio de Porteirinha, Minas Gerais.”

Objetivos Especificos:
"Caracterizar o perfil sociodemegrafico e clinico dos pacientes atendidos no CAPS de Porteirinha-MG;
Identificar o processo histérico de desenvolvimento dos pacientes esquizofrénicos do CAPS de Porteirinha.*

Avaliagdo dos Riscos e Beneficios:
Ceonforme os pesquisadores, o projeto envolve os seguintes riscos e beneficios:

Riscos: "As atividades propostas neste projeto podem envolver riscos minimos para os participantes da
pesquisa, como a possibilidade de estigmatizagdo, invasao de privacidade, divulgagio de dados
confidenciais e perda ou danos fisicos aos prontuadrios. No entanto, & importante ressaltar que serdo
adotadas medidas para minimizar esses riscos. Os pesquisadores irdo estabelecer restrigdes no acesso aos
prontudrios, limitando-o apenas ac empo, quantidade e

Endersgo:  Av [r R Braga sin- Pradio 05, 2* andar, sala 208 Campus Urevers Prof Darcy Ribaro

Bairro: Vila Mauncea CEP: 39 .401-089
UF: MG Municipio: MOHTES CLAROCS
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qualidade das informagdes especificas necessarias para a pesquisa. Isso significa que apenas os dados
relevantes serdo coletades e analisados, evitando o acesso desnecessario a informagdes sensiveis dos
participantes. Além disso, sera garantida a nao violagdo e a integridade dos documentos, Os prontuarios
serdo tratados com o maxime de cuidado, evitando qualquer dano fisico ou perda de informagdes durante o
manuseio. Serdo tomadas precaucdes, como o armazenamento seguro dos documentos e o cuidado ao
manusea-los durante as atividades de pesquisa. Um aspecto crucial ¢ o zelo pelo sigilo dos dados
fornecidos. Os pesquisadores assumem o compromisso de manter todas as informagdes coletadas em sigilo
absoluto. Serdo adotadas medidas de seguranga adequadas para proteger os dados contra acesso ndo
autorizado ou divulgagdo Indevida. Os pesquisadores serdo responsaveis por garantir que apenas as
pessoas autorizadas tenham acesso acs dados e que essas informagdes sejam utilizadas exclusivamente
para os fins da pesquisa. Além disso, os pesquisadores se comprometem a ndo publicar o nome dos
participantes, nem mesmo as Iniciais, ou qualquer outra informagic que pessa levar a (dentificagio
individual. Sera mantido o anonimato dos participantes para preservar sua privacidade e confidencialidade
Essas medidas visam garantir a seguranga e o bem-estar dos participantes, protegendo sua privacidade e
garantindo a integridade dos dados coletados. O objetivo principal é conduzir a pesquisa de forma ética e
responsavel, minimizando os riscos envelvidos e garantindo a confianga dos participantes no processo de
pesquisa.”

Beneficios: "Os resultados deste estudo tém o potencial de contribuir significativamente para a
caracterizagdo da clientela atendida pelo servigo publico de satde mental, o que é fundamental para a
melhoria e aperfeicoamento da assisténcia oferecida. Ao obter uma compreensdo mais aprofundada do
perfil dos pacientes diagnosticados com esquizofrenia no municipio de Porteirinha, Minas Gerais, sera

possivel identificar as necessidades especificas desses individuos e direcionar intervengdes adequadas.

Além disso, os resultados deste estudo também podem servir come uma valiosa fonte de informacdes e

conhecimento para a comunidade cientifica, profissionais da area de saude mental e a sociedade em geral.

Ao compartilhar as descobertas e conclusdes obtidas, abre-se a possibilidade de novas abordagens e
praticas de intervengdo no campo da saude mental. Essas informagdes podem fornecer subsidios para o
desenvolvimento de politicas pdblicas mais efetivas e direcionadas, promovendo a melhoria dos servigos de
saude mental e o bem-estar dos pacientes. Portanto, os resultados deste estudo tém o potencial de
impactar positivamente tanto a pratica clinica quanto o campo da pesquisa em saide mental, Ao fornecer
informagoes detalhadas sobre o perfil dos pacientes com esquizofrenia atendidos no
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municiplo, possibiiita-se a implementacdo de medidas mais eficazes e adequadas as necessidades dessa
populagdo especlfica. Além disso, esses resultados podem contribuir para o desenvolvimento de estratégias
de prevencdo, intervencgdo precoce e reabilitacdo, promovendo uma melhoria significativa no cuidado e na
qualidade de vida dos padienies com esquizofrenia.”

Comentarios e Consideracoes sobre a Pesquisa:

A pesquisa apresenta relevancia cientifica, pois os resultados poderdo contribuir para a melhoria e
aperfeicoamento da assisténcia oferecida pelo CAPS de Porteirinha, possibilitando identificar as
necessidades especificas desses individuos com esquizofrenia e direcionar intervengdes adequadas.

Consideracoes sobre os Termos de apresentacao obrigatoria:

- Folha de Rosto: devidamente assinada pelas partes Pesquisador e Instituigdo Proponente.

- Projeto detathado: adequado.

- TERMO DE RESPONSABILIDADE PARA ACESSO, MANIPULACAO, COLETA E USO DAS
INFORMAGOES DE SIGILO PROFISSIONAL PARA FINS CIENTIFICOS (ARQUIVOS DE SAUDE,
JUDICIAIS E CUTROS): adequado.

- TCl: adequado,

- TCLE: os pesquisadores anexaram a seguinte justificativa de dispensa:

"Gostarlamos de apresentar a justificativa para dispensa do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
{TCLE) em nosso estudo intitulado *Perfil de usuarios diagnosticados com esquizofrenia de um CAPS do
interior de Minas Gerais®, O objetive deste estudo é coletar dados a partir dos prontuarios de pacientes do
Centro de Apoio Psicossocial (CAPS) do municipio de Porteirinha-MG, diagnosticados com esquizofrenia. O
acesso aos prontudrios sera estritamente para fins de pesquisa, e todas as informagdes serdo tratadas com
sigilo e confidencialidade. A dispensa do TCLE é solicitada devido a natureza retrospectiva da pesquisa, na
qual os dados ja foram coletados e registrados anteriormente nos prontuarios dos participantes, Dessa
forma, ndo sera possivel obter o consentimento individual de cada participante para o uso retrospectivo de
suas informagdes. Destacamos que as informagdes obtidas dos prontudrios serdo tratadas com o mais alto
grau de confidencialidade e apenas os pesquisadores diretamente envolvidos terdo acesso aos dados, Os
prontudrios serdo Identificados por cédigos ou outras formas de anonimizagdo, garantindo a protecdo da
identidade dos participantes. Ressaltamos ainda que este estudo estd em conformidade com os principios
éticos e as diretrizes estabelecidas na Resolugdo
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466/2012 do Conselho Nacional de Saide (CNS). Nosso compromisso @ assegurar o respeito a dignidade e
aos direitos dos participantes, bem como a protegdo de sua privacidade e confidencialidade,

Solicitamos, portanto, a avaliagdo do CEP quanto a dispensa do TCLE neste estudo, considerando a
natureza dos dados a serem coletados e a auséncia de riscos significativos para os participantes. Estamos a
disposi¢do para fornecer informagdes adicionais ou esclarecer qualkuer duvida que pessa surgir,”

Recomendacoes:

1 - Apresentar relatonio final da pesquisa, até 30 dias apds o término da mesma, por melo da Plataforma
Brasil, em “enviar notificagao”.

2 - O CEP da Unimontes devera ser informado de todos os efeitos adversos ou fatos relevantes,

3 - Caso a pesquisa seja suspensa ou encerrada antes do previsto, o CEP da Unimontes devera ser
comunicado, estando 0s molives expressos no relatério final a ser apresentado.

4 - Respeitar a Resolug3o 466/2012 do Conselho Nacional de Salde, independente da dispensa do TCLE:
“Os participantes da pesquisa que vierem a sofrer qualquer tipo de dano resultante de sua participa¢do na
pesquisa, previsto ou n3o no Termo de Consentimento Livre e Esdlarecido, tém direito & indenizagao, por
parte do pesquisador, do patrocinador & das institui¢des envolvidas nas diferentes fases da pesquisa™

Conclusoes ou Pendéncias e Lista de Inadequacoes:

Nao ha pendéncias ou inadequacgdes no projeto.

Consideragoes Finais a critério do CEP:

O projeto respeita os preceitos éticos da pesquisa envolvendo seres humanos, sendo assim somos
favoraveis a aprovacdo do mesmo,

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Decumento Arquive Postagem Autor Situacio
Informacoes Basicas| PB_INFORMAGCOES_BASICAS_DO_P | 24/08/2023 Aceito
do Projeto ROJETO 2174987 pdf 13:18:14
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Brochura Pesquisa |Brochura.pdf 24/08/2023 |BRENO TAYRONE Aceito
13:17:48 |DOMICIANO
RIBEIRO
Projeto Detalhado / | Projeto_detalhado.docx 24/08/2023 |BRENO TAYRONE Aceito
Brochura 13:15:53 |DOMICIANO
} RIBEIRC
Qutros Cartaresposta. pdf 24/08/2023 |BRENO TAYRONE Aceito
13:14:16 |DOMICIANC
— {1~ e N
Cronograma Cronograma pdf 24/08/2023 |BRENC TAYRONE Aceito
13:13:55 |DOMICIANO
RIBEIRO
Declaracdo de TCllpdf 24/08/2023 |BRENOC TAYRONE Aceito
Instituicdo e 13:13:37 | DOMICIANO
| Infraestritura _ — RIBEIRG i
Folha de Rosto folhaDeRosto pdf 04/07/2023 |BRENC TAYRONE Aceito
23:5548 |DOMICIANO
RIBEIRO
Qutros TERMO_ pdf 04/07/2023 |BRENO TAYRONE Aceito
23:42:13 |DOMICIANO
Dedaragio de TERMO_COMPROMISSO.M 04/07/2023 |BRENO TAYRONE Aceito
Pesquisadores 234141 |DOMICIANO
RIBEIRC
Orgamento Orcamento. pdf 04/07/2023 |BRENO TAYRONE Aceito
23:41:24 |DOMICIANO
RIBEIRQ
Outros Declaracao_recursos.pdf 04/07/2023 |BRENO TAYRONE Aceito
23:41:04 |DOMICIANC
|
TCLE / Termos de | DispensaTCLE_justficativa.pdf 04/07/2023 |BRENO TAYRONE Aceito
Assentimento / 23:40:46 |DOMICIANO
Justificativa de RIBEIRO
Auséncia

Situagao do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciacdo da CONEP:

Nao
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Assinado por:
Carlos Alberto Quintao Rodrigues
(Coordenador(a))
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