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RESUMO

Objetivo: Propor um fluxo de acOes para apoiar o trabalho do enfermeiro no cuidado a
usuarios de alcool na Atengdo Primaria a Salde. Métodos: Estudo exploratério, do tipo
metodoldgico, realizado em agosto de 2022, em municipio do interior de Mato Grosso,
Brasil. A coleta de dados foi dividida em duas etapas, sendo a primeira junto a usuarios do
servico de salde e a segunda com enfermeiros da Atencdo Priméaria & Saude, com
aplicacdo do Alcohol Use Disorders Identification Test. A andlise dos dados, deu-se pela
analise tematica. Para a elaboracédo do fluxo, considerou-se o diagnéstico que enfermeiros
e usudrios fizeram sobre o que precisaria para melhorar a assisténcia, chegando as
necessidades, agrupadas em eixos tematicos que consolidaram uma estrutura didatica, o
fluxo de agBes. Resultados: O fluxo foi apresentado em trés eixos: conhecimento do
territorio e demandas, sensibilizacdo e capacitagcdo, e interlocugdo com servigos
especializados. Conclusdo: Com esse fluxo de agBes sera possivel planejar a assisténcia e
subsidiar os processos de trabalho do enfermeiro e equipe na gestéo do cuidado a usuérios
de alcool, de forma clara e estratégica.

Palavras chave: Alcoolismo; Cuidados de Enfermagem; Pesquisa Metodologica em
Enfermagem.

ABSTRACT

Objective: Propose a flow of actions to support the work of nurse in the care of alcohol
users in Primary Health Care. Method: Exploratory study, of the methodological type,
carried out in August 2022, in a municipality in the interior of Mato Grosso, Brazil. Data
collection was divided into two stages, the first with health service users and the second
with Primary Health Care nurses, with the application of the Alcohol Use Disorders
Identification Test. Data analysis was performed by thematic analysis. For the elaboration
of the flow, the diagnosis that nurses and users made about what would be needed to
improve the assistance was considered, arriving at the needs, grouped into thematic axes
that consolidated a didactic structure, the flow of actions. Results: The flow was presented
in three axes, knowledge of the territory and demands, awareness and training, and
dialogue with specialized services. Conclusion: With this flow of actions, it will be
possible to plan the assistance and support the work processes of the nurse and the team in
the management of care for alcohol users, in a clear and strategic way.

Key words: Alcoholism; Nursing Care; Nursing Methodology Research.

RESUMEN

Objetivo: Proponer un flujo de acciones para apoyar el trabajo de lo enfermero en el
cuidado de los consumidores de alcohol en la Atencién Primaria de Salud. Método:
Estudio exploratorio, de tipo metodolégico, realizado en agosto de 2022, en un municipio
del interior de Mato Grosso, Brasil. La recoleccion de datos se dividio en dos etapas, la
primera con usuarios de servicios de salud y la segunda con enfermeros de la Atencién
Primaria de Salud, con la aplicacion del Test de Identificacion de Trastornos por Consumo
de Alcohol. El andlisis de datos se realizd por andlisis tematico. Para la elaboracion del
flujo, se considerd el diagnostico que los enfermeros y usuarios hicieron sobre lo que seria
necesario para mejorar la asistencia, llegando a las necesidades, agrupadas en ejes
tematicos que consolidaron una estructura didactica, el flujo de acciones. Resultados: El
flujo se presentd en tres ejes, conocimiento del territorio y demandas, sensibilizacion y
formacion, y dialogo con servicios especializados. Conclusion: Con ese flujo de acciones,
serd posible planificar la asistencia y apoyar los procesos de trabajo del enfermero y del
equipo en la gestién del cuidado a los usuarios de alcohol, de forma clara y estratégica.
Palabras clave: Alcoholismo; Atencién de Enfermeria; Investigacion Metodoldgica en
Enfermeria.
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INTRODUCAO

O élcool é a substancia psicoativa mais
consumida e aceita no mundo. Globalmente, o
alcool é responsavel por quase 50% das mortes
anuais, relacionadas principalmente a fatores
externos®. Ha inimeros aspectos que implicam
e interferem no consumo de &lcool, como cultura
e crencas, disponibilidade de pontos de venda na
comunidade, crises e problemas
socioecondmicos, ciclos de vida, historico
familiar, transtornos mentais, baixa efetividade
de acbes e servicos na comunidade voltados a
prevencdo e acompanhamento, e interferéncias
de variaveis do custo-consumo (teor alcodlico,
preco e aquisicio da bebida)®3),

No Brasil, os motivos que fazem as
mulheres consumirem alcool se relacionam a
socializacdo, e para os homens com finalidade de
aliviar as tensdes e encontrar bem-estar®. No
entanto, embora haja motivos diversos para esse
consumo e prevaléncia distinta entre homens e
mulheres®, ha recomendagdes que
desconsideram a diferenca entre 0s géneros para
definicdo de politicas e estabelecimento de
estratégias de cuidado, pois, apesar de as
particularidades fisioldgicas e psicoemocionais,
velocidade de intoxicacdo, periodo de
dependéncia e probabilidades de recuperagéo, 0s
riscos a salde e o0s impactos sociais sdo
semelhantes®,

Pessoas na condicdo de dependéncia
quimica possuem taxas mais altas de
comorbidades  médicas, incluindo doenca

hepética, doenca renal crénica, doenga vascular

N DERME

isquémica e doenca pulmonar obstrutiva
cronica®. Além disso, mostram-se com nivel
significativamente mais alto de ansiedade,
comportamento hostil, sintomas de depresséo e
obsessivo-compulsivos, especialmente entre
aqueles com idade mais jovem, pessoas com
baixa escolaridade e contato com o alcool em
faixas etarias menores®.

Servicos de base comunitaria para
atendimentos ndo emergenciais de alcool, trazem
maior seguranca e retaguarda aos usuérios®.
Todavia, 0 processo de estigmatizacdo decorre
de duas perspectivas, a moral/criminal e da
propria doenca®. Isso dificulta o acesso de
muitas pessoas com problemas de alcool aos
servicos tradicionais®?, optando muitas vezes,
quando conscientes da necessidade de cuidado,
por modalidades de apoio, como as plataformas
digitais, consideradas mais flexiveis e/ou com
menos exposicao®?,

Nos Estados Unidos, as taxas de
rastreamento e avaliacdo do alcool sédo
relativamente  altas entre  adultos que
comparecerem aos servicos de salde, mas as
taxas de intervencdo sdo baixas, mesmo quando
os individuos sdo identificados como usuarios,
em consumo de risco, uso nocivo e com
transtornos pelo uso de &lcool®®. Esse
comportamento prejudica o0 acesso e a adesdo
dos usuarios a projetos terapéuticos, pois a
procura espontanea por ajuda frente as demandas
de abuso e dependéncia de alcool em geral,
mostra-se pequena¥.

No territério nacional, 0s servigos que

integram a Atencdo Primaria a Saude (APS) se
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destacam como grandes acolhedores e com
potencial para gerenciar as demandas de
cuidados exigidas por esse perfil de clientela,
bem como h& evidéncias que intervengdes
realizadas a partir da primeira consulta de
enfermagem nesse contexto assistencial sdo
eficazes para reduzir o consumo de alcool em
individuos com padrdes de uso perigoso ou
nocivo®.

Na APS os enfermeiros se destacam por
gerenciar toda a assisténcia desenvolvida no
servico de salde, possuir vinculo com a
comunidade sob sua responsabilidade e
contribuir diretamente na mudanca no estilo de
vida, com mitigacdo dos fatores de risco, assim
como por promover a capacidade de autonomia e
auto-avaliacdo do usuario no proprio cuidado™®,
Por outro lado, alguns enfermeiros da APS
também apresentam sentimentos negativos frente
a demanda de usuéarios de alcool que podem
interferir no processo de cuidado®”.

No Brasil, nem todos os servicos da
APS utilizam instrumentos para triagem ou
identificacdo de necessidades de cuidados. E
comum observar o uso de diversos instrumentos
somente para fins cientificos e poucos
direcionados a pratica assistencial, de
intervencgdo ao usuério de alcool. No Rio Grande
do Sul (BR), para identificar a fase do consumo
de usuarios de alcool e as acbes direcionadas ao
seu cuidado, os profissionais se baseiam na
periodicidade de uso; quantidade e tipo de
substancia utilizada; repercussdes do uso

indevido; e o lugar que ocupa na vida da

N DERME

pessoa®®, porém sem a utilizagio de um
instrumento especifico padrao.

Especificamente, na consulta de
enfermagem junto aos usuarios de alcool, a
inclusdo de instrumentos facilita, ordena e
personaliza o cuidado®. Assim, julgou-se
importante investir na construcdo de um fluxo de
acbes que possa auxiliar o trabalho do
enfermeiro, durante sua rotina de trabalho na
APS, a fim de fortalecer o trabalho da equipe
interdisciplinar na comunidade, como apontar
possiveis caminhos para o enfermeiro prestar um
cuidado qualificado aos usuérios de alcool.
Diante disso, esse estudo teve como objetivo
propor um fluxo de acBes para apoiar o trabalho
do enfermeiro no cuidado a usuérios de &lcool na
APS.

METODOS

Trata-se de estudo exploratério e
metodoldgico. Os estudos com abordagem
metodoldgica utilizam métodos de obtencéo,
organizacdo e analise de dados, que abordam a
construcdo de instrumentos (escalas, protocolos,
mapas, fluxos, dentre outros instrumentos) de
uma determinada area do conhecimento. Os
fluxos de agOes podem ser apresentados de
variadas formas, horizontais, verticais, circulares
e outros, uma representacdo grafica com
descricio objetiva e clara®®?,

Para fundamentar a construcdo do
fluxo, realizaram-se duas coletas de dados, por
uma Unica enfermeira pre-treinada, junto aos

sujeitos que integram a consulta de enfermagem:
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enfermeiros e pacientes. Essas etapas ocorreram
em um municipio de médio porte, com 107.631
habitantes, no interior de Mato Grosso, Regiao
Central do Brasil®. A escolha desse municipio
ocorreu por corresponder a um polo regional de
salde e ndo possuir uma Rede de Atencdo
Psicossocial (RAPS) estruturada para o perfil da
regiéo.

O estudo foi composto por dois perfis
de participantes (usuarios do servico e
enfermeiros). Quanto aos usuarios do servico, foi
critério de inclusdo, ser maior de 18 anos, auto
informar consumo de algum tipo de bebida
alcoolica, independente da frequéncia e
quantidade ingerida. Como critério de excluséo,
estar atualmente participando dos Alcodlicos
Andnimos (AA), Centro de Atengéo Psicossocial
(CAPS) ou outra modalidade de servigo/grupo
voltado ao cuidado de pessoas com demandas
em alcool e/ou outras drogas; residir tempo
inferior a seis meses nos bairros sob
responsabilidade da Estratégia Saude da Familia
(ESF) local, por considerar a possivel ndo
familiaridade com a comunidade. Em relacéo aos
enfermeiros, como critério de inclusdo, atuar ha
dois ou mais anos na ESF. Foram excluidos os
profissionais afastados por atestado médico ou
em licengas no periodo de coleta de dados, ou
ainda aqueles ausentes apés trés tentativas de
entrevista.

Para coletar as informagdes, utilizou-se
entrevistas com um roteiro norteador e o Alcohol
Use Disorders Identification Test (AUDIT). Na
primeira etapa do estudo (junto aos usuarios do

servico), a amostragem foi ndo probabilistica,

N DERME

aleatoria e o tamanho amostral definido pelo
método de saturacdo de dados, ou seja, até
atingir o objetivo do estudo (n=60). Essa etapa
ocorreu no periodo de agosto a dezembro de
2020, em bairros periféricos cobertos por
equipes de ESF (populacédo habitante entre 4000
e 5000 pessoas). A selecdo das ruas e residéncias
foi aleatdria. Caso a residéncia visitada estivesse
fechada, ndo houve tentativas posteriores, sendo
escolhida outra residéncia de forma aleatoria.
Para a selecdo do participante na residéncia,
considerou-se aquele que estava no momento e o
primeiro que preenchesse todos os critérios de
inclusao. Esses participantes foram
entrevistados, e apenas foi incluido um membro
de uma mesma casa e familia, independente do
grau de parentesco. A entrevista foi norteada por
roteiro semiestruturado, com perguntas fechadas
(dados sociodemogréaficos) e abertas (aspectos
sobre necessidades de cuidado), elaborado pelos
préprios pesquisadores. Este roteiro foi pré-
testado para incluir possiveis adequacfes, com
populacdo semelhante que ndo integrou a
amostra final. As entrevistas com 0s usuérios de
alcool tiveram duragdo média de 30 minutos.

Na segunda etapa do estudo (junto aos
enfermeiros das ESF), a amostragem foi néo
probabilistica, por conveniéncia e o tamanho
amostral também definido pelo método de
saturacdo de dados. Esta etapa ocorreu em
novembro e dezembro de 2021 com o convite a
totalidade de enfermeiros que atuavam nas ESF
do municipio investigado (n=27), desse total, 16
atenderam aos critérios de elegibilidade. Aos

enfermeiros foi realizada uma visita prévia in
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loco no servico de salde para apresentar o
estudo e dar os esclarecimentos necessarios.
Apdés esse momento, conforme aceite e
disponibilidade do profissional, a entrevista foi
agendada ou realizada na sequéncia do aceite,
conforme desejo do participante. A coleta
ocorreu por meio de entrevista individual, em
sala reservada na propria ESF, utilizando um
roteiro semiestruturado, com questbes fechadas
(dados sociodemograficos) e abertas (aspectos
sobre o cuidado ao usuario de alcool) criado
pelos proprios pesquisadores, que também foi
testado com outros profissionais, com vistas a
adequar a versdo final do roteiro. A duragdo
média das entrevistas foi de 20 minutos.

Para verificar o padrdo do uso de alcool
pelos participantes do estudo (usuarios do
servico de saude e enfermeiros), utilizou-se o
AUDIT. Um questionario desenvolvido em 1982
pela Organizacdo Mundial de Saide (OMS),
desenvolvido especialmente para ser utilizado
em servicos de APS, no contexto da populagédo
mundial. Compde-se de 10 perguntas, cada
questdo tem uma margem de 0 a 4,
possibilitando uma pontuacdo final de 0 a 40
pontos. Tem como resultado, baixo consumo (0 a
7 pontos), consumo de risco (8 a 15 pontos), uso
nocivo (16-19 pontos) e provavel dependéncia
(20-40 pontos). Em 2003, a versdo original do
AUDIT foi traduzida e validada no Brasil??.

O AUDIT foi aplicado para o0s
enfermeiros, pois ha evidéncias que esses
profissionais que consumem alcool possuem
atitudes mais positivas em relacdo ao paciente

gue também consome alcool do que os demais

N DERME

profissionais abstémios, e isso provavelmente
revela outras formas de cuidado®”.

O material empirico das entrevistas foi
organizado em planilnas no Microsoft Excel
2019, com a construcdo de Tabela (distribuicéo
de frequéncias) e Quadro (agrupamento
tematico). A andlise das entrevistas ocorreu pela
analise de contetdo, na modalidade de analise
tematica, sendo que a partir do agrupamento
tematico, chegou-se a eixos que consolidaram
uma estrutura didatica, um fluxo em formato de
circulo.

O estudo respeitou 0s aspectos éticos
em pesquisa, em conformidade com a Resolugédo
466/2012 do Conselho Nacional de Saude
(CNS), tendo aprovacdo do Comité de Etica em
Pesquisa com Seres Humanos da Universidade
do Estado de Mato Grosso (UNEMAT), com
CAAE: 17172919.0.0000.5166 e parecer n.
3.501.822. Todos os participantes do estudo
assinaram o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE).

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os enfermeiros participantes possuiam
entre 28 a 50 anos (n=16), predominantemente
do sexo feminino (93,7%), especialistas em
saude publica ou saude da familia (68,7%), com
média de cinco anos de atuacdo na ESF. A
maioria julga ser possivel tratar e acompanhar
usuarios de drogas na Atengdo Primaria (93,7%),
porém em nenhuma ESF de atuacdo desses
participantes ha programas ou a¢des voltadas a

esse publico. Afirmam ndo conhecer e tampouco
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utilizar  instrumentos de rastreio. Nunca
perguntam para o paciente sobre seu consumo e
uma parcela (62,5%) também ndo realiza
controle/registros desses pacientes.

Os usudrios possuiam entre 19 e 72

anos (n=60), de ambos 0s sexos, a maioria
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solteiros (45,0%) e com ensino fundamental
incompleto (58,3%). Néo refere ter problemas de
salde (81,6%). Sabem onde buscar cuidado e
tratamento para o alcoolismo (75,0%), citando as
Comunidades Terapéuticas (38,3%), os CAPS
(20,0%), as ESF (6,6%) e 0 AA (6,6%).

Tabela 1 - Distribuicdo do padrdo de uso entre os dois grupos de participantes, conforme AUDIT. Mato

Grosso, Brasil. (n=76)

Participantes Enfermeiros (n=16) Usuarios do servigo (n=60)
Sexo Sexo Sexo Sexo

Padréo de uso feminino masculino feminino masculino

n % n % n % n %
Baixo consumo 12 75,0 - - 11 18,3 4 6,6
Consumo de risco 1 6,2 1 6,2 13 21,6 6 10,0
Consumo nocivo - - - - 5 8,3 8 13,3
Provavel dependéncia - - -

N&o consome 2 12,5 - -

1 1,6 12 20,0

Fonte: Autores.

Na Tabela 1, verifica-se entre o0s
usuarios do sexo feminino o predominio do
consumo de risco (21,6%) e o padrdo de
provavel dependéncia no masculino (20,0%),
também com destaque para 0 consumo nocivo
(13,3%). Entre os participantes enfermeiros, a
maioria (75,0%) apresentou padrdo de baixo

consumo.

No Quadro 1 sdo apresentadas as
consideracbes dos enfermeiros a respeito do
atendimento ao usuario de alcool, caracterizando
aquilo que consideram ser necessario oferecer.
Do lado dos participantes usuarios também
aparecem as necessidades que gostariam de ser

atendidas.

Quadro 1 - Agrupamento tematico sobre o que poderia melhorar o atendimento da ESF na perspectiva dos
enfermeiros (atendimento dos usuarios de drogas) e usuarios do servigo (seu proprio atendimento). Mato Grosso,

Brasil. (n=76)
Participantes Enfermeiros (n=16) Usuarios do servico (n=60)
/ Padréo de Sexo feminino Sexo masculino Sexo feminino Sexo masculino
Uso

Atendimento dos Conseguir  agendar
profissionais do consultas e exames;
CAPS* dentro da Receber resultados de
ESF**; exames em casa.

Acolhimento**** de
qualidade e olhar
humanizado;
Conhecer o territdrio;
Baixo consumo | Ter registro desses -
pacientes (inicial e
acompanhamento);
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Presenca de equipe
multiprofissional:
psicologo, terapeutas;
Implantar NASF***;
Acolhimento imediato
do  usuario  que
procura a unidade;
Evitar agendamentos;
Fazer busca ativa das
pessoas em provavel
dependéncia, oferecer
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dependéncia - -

apoio;
Adequar a planta
fisica da ESF;
Capacitar a equipe.
Acompanhamento Incentivo da gestéo; Ter atendimentos | Ter atendimentos mais
mensal e registro | Equipe compreender a | mais rapidos; rapidos.
durante o tratamento | importancia da | Ser encaminhada e
Consumo de em conjunto com o | assisténcia; atendida (se
risco CAPS AD; Equipe ajudar na | profissional faltou ou
Encaminhamento formacéo de grupos; reencaminhamento).
quando necessario. Ter um plano de
trabalho em comum para
acompanhar 0S
pacientes
Proatividade de Agentes
Comunitérios de Salde.
Capacitacdo da equipe Ser melhor atendida; | Poderia  ter  mais
da ESF para que eles Resolver o0 que a | médicos para atender;
Consumo possam  criar um - gente precisa, e ndo | Ter atendimentos mais
nocivo ambiente  acolhedor perder tempo. rapidos;
para essa populagéo. As  vezes, faltam
medicamentos.
Provavel

Nao consome - -

*CAPS: Centro de Atencéo Psicossocial.
**ESF: Estratégia Saude da Familia.
***NASF: Nucleo de Apoio a Salde da Familia.

****Acolhimento: uma préatica presente em todas as relacdes de cuidado, nos encontros reais entre trabalhadores de saude e
usuarios, nos atos de receber e escutar as pessoas, podendo acontecer de formas variadas.

Considerando o diagndstico que o0s
profissionais fazem do atendimento, conforme o
padrdo de consumo de alcool, percebe-se que
suas prioridades se situam em trés eixos —
pessoas do territdrio sob sua responsabilidade;
abordagem do usuario; e instalacGes e pessoal.
risco

No primeiro eixo, no baixo

apontam, conhecer o territério e fazer busca

ativa; o segundo eixo, na abordagem do usuario,

fazer o acolhimento humanizado e imediato para
0s que buscam ajuda, a insercdo de especialistas
no servico ou uma integragdo do servigo
especializado com a APS, com vistas a evitar
agendamentos e encaminhamentos ao servico
especializado; o terceiro eixo, diz respeito a
adequacdo das instalagdes fisicas, com vistas a

melhorar 0s espacos para acolhimento desse
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usuario e ao treinamento da equipe no
atendimento.

No consumo de risco, no segundo eixo,
alertam para o acompanhamento mensal do
usuario durante o tratamento em servigo
especializado, equipe ajudando a formar grupos
educativos com o mesmo perfil de consumo,
como medida de apoio e discussdo de estratégias
de cuidado, exigir mais iniciativa dos Agentes
Comunitarios de Saude (ACS); e no terceiro
eixo, sensibilizar e capacitar a equipe e gestdo
para a assisténcia a esse cliente, isso também
promove um clima de acolhimento.

No caso dos usuérios, conforme sua
categorizacdo pelo padrdo de uso, 0 eixo
principal que se refere a qualidade da assisténcia
prestada no atendimento, parece haver demora
para que esses Usuarios tenham acesso ao seu
tratamento ou que sua demanda seja atendida,
seja por caréncia de profissionais médicos que
atendam, facam com rapidez o encaminhamento
ou agendem novo encaminhamento a Servico
especializado, seja por falta de medicamentos.
Fica evidente que a maioria ndo se sente bem
atendido.

Na elaboracéo do fluxo, considerando o
diagnostico que enfermeiros e usuarios fazem
sobre o que precisa ser feito para melhorar a
assisténcia, destacam-se as seguintes
necessidades:

1. Conhecimento do territorio em
termos de demandas de usuarios de alcool nos
diferentes padrbes (rastreio junto ao publico

frequente no servico e busca ativa).

N DERME

2. Sensibilizacdo e Capacitacdo da
equipe na abordagem do usuario (treinamentos
breves com conteudos essenciais - facilitacdo de
acesso ao tratamento, agilidade em consultas ou
encaminhamentos; formas de acolher empéticas
sem julgamentos morais; treinamento na
aplicacao de instrumentos de
rastreio/diagnosticos e formas de intervengdo
que podem ser utilizadas por enfermeiros e
equipe, com registro em prontuarios e construcéo
do Projeto Terapéutico Singular -PTS).

3. Sensibilizagdo dos Gestores sobre a
importancia do tema - apresentar relatdrios com
perfil epidemiol6gico local com as demandas
existentes: as atendidas e as a espera de
atendimento por falta de pessoal e espacos
adequados para atendimento. Lembrar que
padrdes de baixo consumo e consumo de risco
sdo mais faceis de abordar e tratar do que o uso
nocivo e da dependéncia, além de que os iniciais
sd0 menos onerosos aos cofres publicos.

4. Incentivar o contato com 0s servicos
especializados;  registrar, acompanhar e
monitorar o tratamento; solicitar ao servico
especializado informacdes sobre a adesdo ao
tratamento, controlar a ocorréncia de lapsos e
recaidas na comunidade mediante as visitas
domiciliares, solicitar a colabora¢do da familia
ou acompanhantes proximos, dar o retorno das
informacdes da APS ao servico especializado.

No final, observou-se que 0s eixos se
reduziram a trés que atuando de maneira circular
e continua podem melhorar a qualidade da

assisténcia ao usuario, um anseio desse grupo.
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Figura 1. Fluxo de acbes para apoiar o trabalho do enfermeiro no cuidado a usuéarios de alcool na
Atencdo Primaria a Saude. Outubro de 2022. Mato Grosso, Brasil.

Conhecimento do territdrio
e demandas:

1.Usuarios de alcool;
2.Elaboracdo de relatdarios:
perfil epidemioldgico local

Sensibilizacdo e capacitagdo:

1.Equipe e enfermeiros:
Treinamento na abordagem,
acolhimento empatico

2.Gestao (pessoal, local
adequado)

Interlocucdo com servicos
especializados:

1.Acompanhar e monitorar
o tratamento

Fonte: Os autores

Os resultados mostram uma percepgao
bastante realista do seu local de trabalho e em
certa medida desses usuérios, no entanto
carecem de recursos de  conhecimento
especializado (talvez por isso tenha sido
mencionada a solicitacdo de psicologos no
servico), de interlocugdo com o0 servigo
especializado e aparentemente, da sensibilidade
de gestores para esse problema, que pode nao
estar sendo percebido como uma necessidade de
salde da populacédo e encarado com algum nivel
de preconceito. Isso ndo difere dos dados de
outros estudos brasileiros, nos quais parte
consideravel dos profissionais sente ndo ter o
preparo para lidar com prevengédo e promocao da

salde devido sua formacdo centrada na

Entende-se que é importante investir na
formac&o continuada desses profissionais a partir
dos principios da educacdo permanente,
problematizando as demandas sociais do
territério onde atuam e considerando tanto as
condigcbes socioecondmicas e estruturais dos
profissionais como as dos usuarios dos servigos
de satde®. Dai o fluxo ter incluido o eixo do
conhecimento desse territorio com as demandas
de usuérios que o habitam e daqueles que
trabalham nele, atuando na assisténcia.

Assim como mencionado  pelos
enfermeiros participantes deste estudo, na APS
fatores como caréncia de recursos (humanos,
financeiros e fisicos) e a falta de integralidade e

intersetorialidade da rede assistencial, limita e

doenca®29), até, impossibilita as acbes de promocéo,
prevencdo e reabilitacdo®®?". Por isso, o0
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trabalho de prevencdo ao uso de alcool e outras
drogas ndo pode mostrar-se desconexo de
analises conjunturais, visando conscientizar,
além dos grupos da populacdo, os profissionais e
os gestores®®, Logo, tem-se as sugestdes de
acOes/procedimentos apresentados nos eixos do
fluxo.

Como limitacdo do estudo, destaca-se
possiveis influéncias do periodo pandémico da
COVID-19 quanto ao padrdo de uso de alcool
verificado; e a construcdo de fluxo baseada em
populacdo de contexto especifico, que embora se
assemelhe a outros territorios, pode necessitar de
adaptacdes para uma aplicacdio em outras
populacbes onde a RAPS estda em fases e
condigdes de estruturacdo distintas. Ainda assim,
a construcdo desse fluxo de acGes recoloca a
atencdo em salde mental, particularmente junto
a usuarios de alcool, como um desafio mais

alcancavel e exequivel a partir da APS.

CONCLUSAO

O percurso de construcdo do fluxo de
acOes para apoiar o cuidado de enfermeiros e
equipe a usuarios de alcool, revelou que apesar
de haver o reconhecimento dos enfermeiros e da
propria comunidade em reduzir o consumo de
alcool e a importancia dos seus impactos nédo
somente na saude fisica e mental como na
dimensdo social e econémica, o alcoolismo
segue concebido como um habito aceitavel e ndo
grave, 0 que indica entre outros aspectos, menos
investimentos e motivacdo dos profissionais em

buscar e assistir essa demanda. Para tanto, com

N DERME

esse fluxo de acbes serd possivel planejar a
assisténcia e organizar a geracdo de informacdes
e processos de trabalho do enfermeiro nessa
gestdo do cuidado, de forma clara e estratégica.
Além disso, a utilizacdo desse fluxo

podera fomentar 0 principio da

longitudinalidade, caracteristica central deste
nivel assistencial, e que para o usuario de alcool
¢ fundamental, na medida que os vinculos
estabelecidos ressoem no fortalecimento da

percepcdo de amparo, perseveranga e

consciéncia sobre sua saude e cuidados, aspectos
gue aumentam o0 entendimento sobre suas

necessidades e adesao ao cuidado terapéutico.
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