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REABILITACAO PSICOSSOCIAL

Conceito: Conjunto de medidas, intervencdes e prescricoes
destinadas a combater doencas e transtornos, seja atraves da

remissao de estados agudos ou estabilizar estados cronicos.



REABILITACAO PSICOSSOCIAL: Principios Gerais

Objetivos

*Avaliagdo biopsicossocial e cultural

*Manutencao da abstinéncia

*Convivio com outros pacientes internados

*Divisado de responsabilidades

*Aconselhamento voltado para a motivagdo e prevengao da recaida
*Suporte social, educacional e vocacional

* Teste de Screening

Niveis de atendimento

Servico altamente estruturado

Indicagdes

* Dependentes que buscam a abstinéncia

* Pacientes com vdrias tentativas ambulatoriais fracassadas (dependéncia grave)
* Baixo nivel de suporte social ou fatores de risco importantes na comunidade

* Risco de auto ou heteroagressao

Contra-indicagoes

* Comorbidade severa

* Patologias clinicas graves
Caracteristicas do servigo

Equipe especializada, tratamento estruturado, orientado para a abstinéncia, tempo de internagdo médio ou prolongado, preferencialmente
voluntaria.



REABILITACAO PSICOSSOCIAL: Clinica Ampliada e Autonomia

Caracteristicas da DQ :
v" A dependéncia quimica : busca de prazer imediato,

v" Priorizagao do uso em detrimento de outras atividades

cotidianas: estreitamento do repertorio.

v Empobrecimento de habilidades adquiridas e impedimento do

surgimento de novas

v Individuo passa a ser “eu-droga”.



Estratégias da RPS

v" Nivel individual: Tratamento farmacolégico e psicoldgico,
Treinamento de Habilidades Sociais; Reabilitacao Cognitiva e no

Emprego, Redes de Apoio Social, Lazer.
v" Nivel ambiental — geral: Politicas, reacoes da sociedade.

v Nivel ambiental — especifico: Politica e alocacao de recursos:

Melhoria dos ambientes residenciais e institucionais.
= Servicos de boa qualidade (quality assurance)

* Formacao de recursos humanos (Equipe Especializada)



Acoes RPS — Clinica Ampliada

Profissional de Referéncia

(Keyworker/ management)

Acompanhamento Terapético

(Suporte social)



Acoes RPS Clinica Ampliada: Profissional de Referéncia

EQUIPE MULTIPROFISSIONAL & AMBIENTE

N INTERVENCOES BREVES
MANEJO DE CONTINGENCIA

MANEJO DE CRISE

PROFISSIONAL DE REFERENCIA
(KEYWORKER/ MANAGEMENT)

AVALIACAO VOCACIONAL .
ACOMPANHAMENTO TERAPETICO

SUPORTE SOCIAL

GRUPOS DE AUTO-AJUDA
ORIENTACOES SOBRE DQ

SUPORTE FAMILIAR / CUIDADORES



Acoes da Clinica Ampliada: Acompanhamento Terapéutico

= AT: dispositivo clinico caracterizado por estar ao lado da pessoa (“IN LOCO”)
= Guia terapéutico saudavel

= |nterlocutor entre a equipe terapéutica e o ambiente de convivio do

dependente

Desafios do AT:

PRAZER COTIDIANO x PRAZER DAS DROGAS



Quem pode ser um acompanhante terapéutico?

= Alto grau de comprometimento;

= |nteresse por trabalhar em equipe;

= Capacidade de empatia e vinculo;

» Flexibilidade em estabelecer limites fortes;
= Auséncia de preconceitos e estereotipos;

= Formacao especifica.

(Mauer & Resnizky, 1987)



RPS: Consideracoes Finais

v" A reabilitacao psicossocial tornou-se um paradigma de sucesso

terapéutico dentro das politicas de saude mental contemporaneas.

v' Os equipamentos de saude necessitam disponibilizar opcoes
terapéuticas preocupadas nao apenas com a abstinéncia, mas

também com a reinsercao social.



Quem pode ser um acompanhante terapéutico?

IDENTIFICAGAO DAS NECESSIDADES DO PACIENTE

AVALIACAO

GRAVIDADE DO
TRANSTORNO
RELACIONADO AO
USO DE
SUBSTANCIAS

TRATAMENTO

\ REABILITACAO

PSICOSSOCIAL
MOTIVAGAO PARA

A MUDANGA
FATORES DE
PROTECAO

-t Silzre

INTERVENGOES PLANEJADAS

PROFISSIONAL DE REFERENCIA

AUTONOMIA

FARMACOTERAPIA TCC, THS, REAB.COG., P.R, ACOMPANHAMENTO TERAPEUTICQ



“So se abandona uma
dependéncia por uma
nova paixdo.”

Griffith Edwards
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