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Resumo

Obijetivo: analisar na literatura, como ocorre a gestdo da Rede de Atencdo Psicossocial e os participantes deste
processo, levando em consideragdo a participacdo social através do Conselho Nacional de Saide. Método: Revisdo
Integrativa, que tem como base as seis fases estabelecidas por Mendes, Silveira e Galvéo, sendo utilizada a estratégia
PCC para a formulacdo da pergunta norteadora. Resultados: Foram escolhidos um total de 10 artigos Discussao:
Através da andlise dos artigos por meio de leitura intensiva, as seguintes categorias foram formuladas: Processo da
gestdo da Rede de Aten¢do Psicossocial e Participantes do processo de gestdo. Conclusdo: Os gestores, as equipes
multiprofissionais e 0s usuarios necessitam trabalhar em conjunto para gerir a rede a fim de que haja o
estabelecimento de metas e planejamentos que supram as necessidades dela.

Palavras-chave: Equipe; Gestdo; Rede de Aten¢éo Psicossocial.

Abstract

Objective: to analyze in the literature, how the psychosocial care network is management and the participants of this
process, taking into account social participation through the National Health Council. Method: Integrative Review,
which is based on the six phases established by Mendes, Silveira and Galvéao, using the PCC strategy for the
formulation of the guide question. Results: A total of 10 articles discussion were chosen: Through the analysis of the
articles through intensive reading, the following categories were formulated: Process of management of the
Psychosocial Care Network and Participants of the management process. Conclusion: Managers, multidisciplinary
teams and users need to work together to manage the network so that there is the establishment of goals and planning
that meet its needs.

Keywords: Team; Management; Psychosocial Care Network.

Resumen
Objetivo: analizar en la literatura, cdmo es la gestion de la red de atencién psicosocial y los participantes de este
proceso, teniendo en cuenta la participacion social a través del Consejo Nacional de Salud. Metodo: Revision
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Integrativa, que se basa en las seis fases establecidas por Mendes, Silveira y Galvao, utilizando la estrategia del PCC
para la formulacion de la pregunta guia. Resultados: Se eligieron un total de 10 articulos de discusion: A través del
analisis de los articulos a través de la lectura intensiva, se formularon las siguientes categorias: Proceso de gestion de
la Red de Atencion Psicosocial y Participantes del proceso de gestion. Conclusién: Los gestores, equipos
multidisciplinares y usuarios necesitan trabajar juntos para gestionar la red de manera que se establezcan objetivos y
planificacidn que satisfagan sus necesidades.

Palabras clave: Equipo; Administracién; Red de Atencién Psicosocial.

1. Introducéo

A Salde Mental é definida pela Organizacdo Mundial de Saide (OMS) como um estado de bem-estar, onde o
individuo consegue usar suas préprias habilidades, recuperar-se do estresse rotineiro, ser produtivo e contribuir com a sua
comunidade, para tanto, tal feito é ofertado no Sistema Unico de Satde (SUS) em organizagdes de niveis de complexidade.
(Ministério da Saude, 2019).

A Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS), foi formada com o objetivo de criar, ampliar e articular pontos de atencgéo a
salide para usuarios que tenham sofrimento ou transtorno mental e com necessidades devido ao uso de crack, alcool e outras
drogas no ambito do Sistema Unico de Sadde (Ministério da Satde, 2011).

Instituida dentro do campo da Sadde Mental, no ano de 2011, pela Portaria 3.088, a RAPS veio com o objetivo de
melhorar a atencdo a salde nessa area, tornando-a mais integrada, contando com o apoio de diversos pontos da rede
(Ministério da Saude, 2011; Cardoso et al. 2017).

E composta por diversos pontos de acesso para 0s usuarios, gerando uma diversidade de formas de atendimento para
garantir a qualidade e eficiéncia do mesmo, mas para que isso 0corra € necessario gque esses pontos estejam em harmonia entre
si de forma integral, transmitindo informagdes de usuarios entre os pontos de atendimento que precisam ir (Quinderé; Jorge &
Franco, 2014).

A RAPS precisa de uma forma eficiente de gestdo, onde consiga trabalhar de forma integral com os usuérios a fim de
suprir suas necessidades. Um dos érgdos que existe para auxiliar nesse quesito é o Conselho Nacional de Salude (CNS), que
tem como missdo a deliberacdo, fiscalizacdo, acompanhamento e monitoramento de politicas publicas de sadde (Ibes, 2016).

O CNS ¢ um 6rgdo vinculado ao Ministério da Salde, que tem em sua composicdo representantes de entidades e
movimentos representativos de usuarios, entidades que representam trabalhadores da area da salde, governo e prestadores de
servigos de saude, dando, assim, importancia a participacdo social em suas questdes (Ibes, 2016; Ministério da Saude, 2018).

Os participantes do CNS decidem entre si questdes de suma importancia para a salde, como a aprovagdo do
orcamento de salde e 0 acompanhamento de sua execucdo orcamentaria, aprovar o Plano Nacional de Salde a cada quatro
anos, dentre outras (lbes, 2016; Ministério da Saude, 2018).

A participacdo social dentro das questdes de salde, desde a promulgacéo da Constituicdo Federal de 1988, passou a
ser valorizada, juntamente com a descentralizagdo das agdes e politicas de salde e da integralidade da assisténcia, tornando-se
de fundamental importancia para que houvesse a formagdo de um modelo, de fato, publico de satde (Ministério da Salde,
2018). Frente a isto, o presente estudo tem como objetivo analisar, na literatura, como ocorre a gestdo da Rede de Atencéo
Psicossocial e os participantes deste processo, levando em consideracdo a participacédo social através do Conselho Nacional de

Salde.

2. Metodologia
Utilizou-se do método Revisdo Integrativa (RI), que tem como base 0s seis estagios estabelecidos por Mendes;
Silveira & Galvao (2008), 1) definicdo do tema e elaboracdo da pergunta de pesquisa; 2) critérios de elegibilidade, inclusdo e

exclusdo dos estudos; 3) levantamento dos estudos selecionados em formato de tabelas, considerando todas as caracteristicas
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em comum; 4) categorizagao e analise critica dos achados, identificando diferencas e conflitos; 5) interpretagdo dos resultados
e 6) apresentacdo dos resultados, incluindo analise critica dos achados e sintese da revisao.

Para a formulacdo da questdo norteadora do estudo utilizamos a pergunta PCC, a estratégia PICO adaptada. Na
adaptacdo, tal acronimo significa P- populacdo, C- conceito e C- contexto/desfecho. Assim, a estratégia foi formulada da
seguinte maneira: P- profissionais; C- conselho de salide mental na gestéo; C- rede de atengdo psicossocial (Peters et al. 2015).

Desta forma, estabeleceu-se, a seguinte questdo: como ocorre a gestdo da rede de atencdo psicossocial, levando em
consideracdo o nivel de conhecimento dos profissionais da satde de nivel superior e os 6rgdos envolvidos nesse processo, ou
seja, informagdes sobre como 0 mesmo ocorre, que possam ser encontradas na literatura Brasileira nos Gltimos cinco anos?

Apos identificacdo dos Descritores em Ciéncias da Saide (DeCS), uma estratégia de busca detalhada, e individual, foi
aplicada em cada base de dados: Biblioteca Virtual em Salde (BVS), Scielo. Sendo incluido todos os artigos publicados até
junho de 2021, nos ultimos cinco anos.

Utilizou-se trés descritores extraidos do DeCS (Descritores em Ciéncias da Satde) “profissionais de saude”,
"administracdo de servicos de satide", “servigos de satide mental”, e um termo alternativo "gestdo dos servigos de saude". E
para a busca complementar utilizou-se de literatura cinza, o Google Scholar, a fim de ampliacdo da busca por artigos sobre a
tematica.

Durante a estratégia de busca (Quadrol), foram elencados como critérios de incluséo: artigos completos disponiveis
integralmente nas bases de dados elencadas nos idiomas portugués, inglés e espanhol, e selecionados artigos referentes aos
altimos cinco anos, informacdes complementares utilizando-se de literatura cinza: Google Scholar; publicagdes que
atendessem a pergunta norteadora. Foram excluidas publicaces que preenchiam pelo menos um dos seguintes critérios: (1)
revisOes; (2) cartas ao editor, (3) opinido pessoal de autores; (4) resumo de encontros; (5) videos; (6) auséncia de dados

relacionados ao objeto e estudo.

Quadro 1 - Equacdes de buscas nas bases de dados.

BASE ESTRATEGIA DE BUSCA

BVS (profissionais de satde) AND (administragdo de servigos de salde) AND (servigos de salide mental) AND
( fulltext:("1" OR "1" OR "1" OR "I") AND db:("MEDLINE" AND “LILACS”) AND
type_of_study:("qualitative_research” OR  "prognostic_studies” OR  "risk_factors_studies" OR
"prevalence_studies” OR "diagnostic_studies” OR "etiology_studies" OR "screening_studies" OR
"guideline” OR “evaluation_studies” OR "observational_studies” OR “clinical_trials" OR
"health_economic_evaluation” OR "case_reports" OR "incidence_studies" OR "overview" OR
"policy_brief") AND la:("pt")) AND (year_cluster:[2017 TO 2021]),

SCIELO (profissionais de salide) AND (administracdo de servicos de salde) OR (gestdo dos servicos de salde)
AND (servicos de saide mental) AND type_of study:(“article” OR “case report” OR
“rapid_communication” OR “undefined” OR “editorial” OR “brief report” OR “article_commentary” OR
“letter” OR “press_release” OR “addendum”) AND la:(“pt”)) AND (year_cluster:[2017 TO 2021])

Fonte: Autores (2021).
A combinacdo dos termos foi selecionada e adaptada para cada base de dados (Quadro 1). O software Endnotweb foi
selecionado para 0 manejo de todas as referéncias e a remocao dos artigos duplicados. Para a analise dos dados, foi utilizada a

Anédlise de Contetido de Bardin (2011), estabelecendo assim categorias.
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3. Resultados

A busca resultou inicialmente em (n=46) artigos, tendo a seguinte distribuicdo entre as publicagbes encontradas em
cada base de dados: BVS (n=29); Scielo (n=17); Literatura cinza, com Google Scholar (n = 100), totalizando (n=146)
publicacdes. Em seguida, foram analisadas as publicacdes (n = 146), destas foram excluidas (n=126) por ndo se adequarem aos
critérios de inclusdo da pesquisa. Assim, restaram (n=20) para serem analisadas, onde (n=10) foram excluidas por se
encaixarem em um dos critérios de exclusao.

Figura 1- Fluxograma da selec@o das publica¢des para a revisdo integrativa baseado no modelo PRISMA.
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Fonte: Autores (2021).

As etapas deste processo foram descritas na forma de um fluxograma (Figura 1) adaptado do Reporting Items
Systematic and Meta-Analyses (PRISMA) restando (n=10) para serem analisados e construida a matriz de sintese (Quadro 2).
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Quadro 2 - Caracterizacao dos estudos incluidos na Revisdo Integrativa.

Titulo

A tessitura dos encontros da Rede
de Atencéo Psicossocial

A salde mental e atencdo
psicossocial: regionalizacéo e
gestdo do cuidado integral no SUS

Articulagdo da Rede de Atengdo
Psicossocial e continuidade do
cuidado em territério:
problematizando possiveis relaces

Avaliacéo de Servigos de Salde
Mental Brasileiros: satisfacdo dos
usuarios e fatores associados

Desafios na construcdo de uma
Rede de Atencdo Psicossocial no
municipio de Manaus (AM):
discursos e praticas de gestores e
profissionais.

Autor

Leite, L. S.;
Rocha, K. B.;
Santos, L. M.

Dimenstein, M.

el al.

Lima, D. K. R.
R.; Guimarées,

J.

Silva, S. N.;
Lima, M. G,;
Ruas, C. M.

Barbosa, T. L.

Idioma

Portugués/Inglés

Portugués/Inglés/
Espanhol

Portugués/Inglés

Portugués/Inglés.

Portugués.

Peridédico

Trab. Educ. Salde

Salud & Sociedad

Physis: Revista de
Saude Coletiva

Ciéncia Saude
Coletiva

Instituto de Medicina

Social

Tipo de
publicacdo

Estudo com
abordagem
qualitativa

Estudo de
corte
transversal

Pesquisa de
campo com
abordagem
qualitativa

Estudo
transversal e
correlacional

Pesquisa de
campo
qualitativa

Principais resultados

A composicdo do férum, que conta com profissionais de
diversos servicos, demarca um processo que visa articular
diferentes pontos da Rede de Atencdo Psicossocial,
promovendo interlocucdo entre 0s  servicos e a
corresponsabilidade pela gestdo-execucdo da atencdo em saude
no territorio.

Foram identificadas fragilidades na articulacdo entre salde
mental e atencdo priméria e

em relacdo a longitudinalidade e coordenacdo do cuidado, a
formacdo de vinculos, a orientacdo do trabalho para a
comunidade e familias e a competéncia cultural das equipes.

Chama-se a atencdo para a recursividade que se estabelece
entre o cuidado em territdrio e a articulagdo da RAPS.

Condigdes fisicas e conforto do servigo obtiveram 0s menores
escores na escala de avaliacdo de satisfacdo.

A Rede de Atencdo Psicossocial de Manaus foi caracterizada
como de baixa conectividade utilizando-se de estratégias de
integracdo pouco definidas, prevalecendo a rede de contatos
pessoais de seus profissionais e como insuficiente, em virtude
da baixa cobertura de servigos, 0s quais até entdo existentes,
foram viabilizados mediante intervencao judicial.
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Dispositivos e conexdes da Rede
de Atencdo Psicossocial (RAPS)
de Porto Alegre — RS

Gestéo do cuidado e
interdisciplinaridade: desafios do
cotidiano da atencdo psicossocial

Meios de trabalho do enfermeiro
na articulacdo da rede de atencéo
psicossocial

Os desafios da organizacéo em
rede na atengdo psicossocial
especializada: o caso do Recife

Percepcéo da equipe
multidisciplinar sobre a estrutura
dos servicos de saude mental:
estudo fenomenoldgico

Zanardo, G. L.

P.; Bianchessi,

D. L. C.; Rocha,
K.B.

Pessoa, K. L. V.

etal.

Braga, F. S. et
al.

Silva, A. P. et
al.

Schran, L. S. et
al.

Portugués/Inglés/
Espanhol

Portugués/Inglés/
Espanhol

Portugués/Inglés

Portugués

Portugués/Inglés

Estudos Pesquisa
Interdisciplinares em qualitativa.
Psicologia
Rev. Salud Pablica Pesquisa
qualitativa
Rev. Galcha Enferm. Estudo
qualitativo
exploratorio-
descritivo
Salide debate Estudo
qualitativo
Rev. Galcha Enferm. Estudo

exploratorio

A partir do exposto, considera-se que as equipes aderem ao
movimento de mudanca da I6gica de assisténcia e esforcam-se
em estreitar a comunicagdo entre si, embora existam préaticas
ainda incipientes.

Do cotidiano da atencédo psicossocial emergiram subjetividades
relacionadas a precarizagdo do trabalho em satde determinado
pela infraestrutura fisica deficiente, quantidade e qualidade de
material insatisfatorios, trazendo desalentos para o exercicio
das préticas e do cuidado com qualidade

A anélise resultou em duas categorias tematicas: Gestdo do
Cuidado e Préticas de Cuidado. A primeira é composta por
dois meios de trabalho: coordenacao de equipe e reunides com
os demais componentes do territério. A segunda, envolve trés
meios de trabalho: contatos telefénicos com servicos da RAPS;
encaminhamentos do usuario na RAPS e apoio matricial.

Apesar do histérico de alinhamento com a Reforma
Psiquiatrica Brasileira e dos avangos nos processos de
desinstitucionalizagdo, a cobertura dos Centros de Atencdo
Psicossocial/tipo 1l é insuficiente e ha fragilidades de
comunicacdo entre os componentes da rede. Além disso, 0s
ambulatdrios de salide mental atuam em complementaridade ao
modelo manicomial.

A partir da anélise foram identificadas as seguintes categorias:
a estrutura organizacional da rede de atencdo & salde mental;
acles de cuidado no contexto da estrutura organizacional dos
servigos de salide mental e; expectativas em relacdo a rede de
atencdo a salde mental.

Fonte: Autores (2021).
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4, Discussdes

Conforme o tempo passa 0s transtornos mentais acometem cada vez mais a populacdo do pais, aumentando os
nimeros de quem os tém. A Organizagdo Mundial da Satde (OMS) informa que o Brasil é 0 segundo maior pais com nimero
de depressivos (cerca de 5,8%) e que tem a maior prevaléncia de ansiedade no mundo (9,3%), onde estes sdo 0s maiores
transtornos presentes no pais (Hurso, 2020).

Para trabalhar a forma de conducédo da grande demanda de transtornos mentais, vem a Rede de Atencdo Psicossocial
(RAPS), com sua diversidade de pontos e trabalho integral (Ministério da Saude, 2011). A RAPS é considerada uma acao
prioritéria da Politica Nacional de Saide Mental (PNSM), e tem como objetivo prestar um atendimento integral e humanizado
para os individuos que estdo em seu foco de atengdo, com um modelo de atencdo que seja aberto, ou seja, garanta a circulagao
das pessoas com problemas mentais pelos servi¢os, comunidade e cidade, um servico de portas abertas em todos 0s seus pontos
(Nobrega; Silva & Sena, 2016).

Desenvolvida para ser uma estratégia de enfrentamento das vulnerabilidades, agravos ou doengas que atingem as
populagBes em suas regides de vivéncia, sendo embasada na I6gica de que muitos dos fatores e elementos geradores de
transtorno mental sdo ligados a fatores do meio no qual estdo inseridos ou sdo, propriamente, esses fatores (Nobrega; Silva &
Sena, 2016).

Para se organizar de forma eficiente a RAPS tem sua divisdo composta por pontos, cada um deles vém se remeter a
area e aos niveis de atencdo, dos quais sdo: | - aten¢do basica em saude; Il - atencdo psicossocial especializada; 111 - atengéo de
urgéncia e emergéncia; IV - atencdo residencial de cardter transitorio; V - atencdo hospitalar; VI - estratégias de
desinstitucionalizacdo; e VII - reabilitacdo psicossocial (Ministério da Sadde, 2011).

Em 1990, através da lei 8.142, os conselhos e as conferéncias de salde foram instituidos, como instrumentos de
controle social, onde, através deles, deve haver participagdo de diversos segmentos existentes na sociedade, ao lado do
governo, onde devem acompanhar e definir as politicas publicas de satde (Ministério da Saude, 2018).

O Conselho Nacional de Saude (CNS) foi criado em 1937, com a lei 378, onde seu objetivo era assessorar 0 entdo
Ministério da Educacdo e Salde na época juntamente com o Conselho Nacional da Educa¢do. No ano de 1990, com o decreto
99.438, 0 novo CNS foi criado, tendo sua base nos principios e diretrizes do Sistema Unico de Sadde (SUS) (Ministério da
Saude, 2016).

O CNS tem carater deliberativo, onde, com isso, pode analisar e deliberar sobre assuntos de satde publica, com
resolugdes, as quais o Ministério da Saude deve adotar (Ibes, 2016; Ministério da Sadde, 2018).

Com o objetivo de deixar suas acdes mais organizadas e integradas, o CNS criou diversas comissdes, onde estas sdo
responsaveis, cada uma, por uma area da saude especifica a qual foi designada, dentre elas estd a Comissdo Intersetorial de
Saude Mental (CISM) (Ministério da Salde, 2019).

Instituida em 1999, a CISM veio com o0 objetivo de acompanhar a PNSM, onde fornece subsidios ao CNS para
garantir o fortalecimento da RAPS. Suas ac¢Bes tentam garantir a continuidade do Modelo de Atengdo em Salde Mental e da
Reforma Psiquidtrica, que tém como base a desinstitucionalizagdo dos usuarios (Ministério da Salde, 2018; Ministério da
Saude, 2019).

A comissdo veio para acompanhar a implementagdo da Lei 10.216/2001, muito conhecida como a Lei da Reforma
Psiquiatrica, e tem em sua composicao diversos membros, dentre eles membros que representam a populagdo, trazendo assim o
carater de importancia da participacdo social que o CNS apresenta em seu modelo de funcionamento (Ministério da Salde,
2020).
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A RAPS tem uma diversidade de atendimentos e pontos a serem geridos, para isso é necessario a existéncia do CNS
que institui suas comissdes, dentre elas, a CISM, que conta com a participacdo de diversos membros, como gestores,
profissionais da salde, usudrios, dentre outros. A composi¢cdo da comissdo se torna de suma importancia, levando em
consideracdo seus membros usuarios que fazem parte da populacdo e sdo o alvo dos servigos, pois, com eles e suas opinides,
poderao criar estratégias de atendimento, tornando assim a aten¢do da rede o mais integral possivel (Ministério da Saude,
2020).

Apos leitura e analise dos estudos encontrados nas bases de dados e na literatura cinza, seus dados foram reagrupados,
permitindo, assim, a formulacdo das seguintes categorias: Processo da gestdo da Rede de Atencéo Psicossocial e Participantes
do processo de gestéo.

4.1 Processo da gestio da Rede de Atencéo Psicossocial

A Rede de Atencéo Psicossocial (RAPS) reflete um processo de desconstrucdo e reconstrugdo do modelo de atencéo
psicossocial, onde trabalha no contexto desafiador de desmonte do modelo manicomial historicamente instalado no sistema de
salide, com o propdsito de prestar assisténcia de forma integral (Silva et al. 2021).

O cuidado em salde mental ndo se baseia somente em um saber técnico de dimensdo procedimental, ele engloba
dimensdes afetivas, éticas, ideoldgicas e politicas, onde possa ser expressa a singularidade do usuério, a fim de acolhé-lo do
melhor jeito (Pessoa et al. 2018).

Para uma gestdo eficiente da rede, primeiramente é necessario que haja um vinculo e uma conversagdo entre 0s
dispositivos da mesma, pois ao conversarem entre si, passando informacdes e solucionando casos os dispositivos geram,
verdadeiramente, um cuidado singular ao individuo, pois, assim, ha a possibilidade de maior resolutividade das demandas
apresentadas (Leite; Rocha & Santos, 2017).

Sempre h& encontros entre os dispositivos da rede, pois quando o usuario a adentra ele estd sujeito a precisar de
diversos tipos de atendimento que ela pode oferecer, desde a atencdo primaria até a especializada, o que possibilita 0 mesmo de
ajudar na visao de gestdo da rede. Quando ha esse encontro e uma conversacdo da rede é possivel que os profissionais atuantes
nela possam se organizar melhor, fazendo com que vejam falhas ou novas necessidades, possibilitando a oportunidade da rede
de se reinventar e gerir seus dispositivos de forma que possam atender as novas demandas, ou seja, gestores e profissionais tém
uma visdo melhor para manejar o funcionamento da rede e seus dispositivos (Dimenstein et al. 2018).

A rede conta com o0 apoio de varios dispositivos que auxiliam na formacdo e na funcionalidade dela, onde estdo
presentes o apoio matricial, ou matriciamento, que d& a oportunidade das equipes interagirem em apoio mutuo, as reunides,
onde podem ser discutidas questdes da organizacdo e gestdo dos servigos, o contato imediato, onde h&d um trabalho e
articulacdo por um contato mais direto e informal, a identificacdo da demanda, que permite o planejamento dos projetos
terapéuticos e das intervencdes, e a busca ativa, possibilitando o acompanhamento continuo dos usuérios de seu territorio
(Leite; Rocha & Santos, 2017; Zanardo; Bianchessi & Rocha, 2018).

Ao utilizar os dispositivos auxiliadores e articular suas unidades, 0s responsaveis pela gestdo da Rede de Atencédo
Psicossocial tém a possibilidade de realizar o rearranjo de suas estratégias, podendo organizar-se a fim de atender da melhor

forma as necessidades apresentadas pelos usuérios (Braga et al. 2020).

4.2 Participantes do processo de gestédo
Os gestores e/ou coordenadores dos dispositivos precisam estar atentos para perceberem onde ha necessidade de

mudancas e melhorias, pois, ao estarem em uma posi¢do de coordenacgdo de todos 0s servigos prestados, necessitam ter uma
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visdo e ouvidos ampliados a fim de ndo deixarem detalhes influenciadores importantes passarem despercebidos, onde poderédo
intervir de forma eficiente nas questdes identificadas (Lima & Guimardes, 2019).

As equipes multiprofissionais dos dispositivos também exercem papel de suma importancia para o gerenciamento da
rede, pois ao terem contato entre si e entre equipes de outros dispositivos elas tém a possibilidade de ver o funcionamento da
rede e as demandas mais urgentes dos usuarios, com isso podem entrar em conversagdo para a manutencao da rede como um
todo (Schran et al. 2019 & Barbosa, 2019).

Juntamente aos gestores e as equipes multiprofissionais, vém os usuérios do servigo, assumindo um grande papel para
a gestdo da rede, pois quem melhor para identificar as falhas na rede sendo aquele que a usa? Com isso, eles tém grande
participacdo para o processo através do dispositivo de reunides, onde se relinem com gestores e equipes para debaterem sobre a
funcionalidade da rede como um todo (Silva; Lima & Ruas, 2018).

E para o envolvimento dos usuarios que o Conselho Nacional de Satde juntamente com suas comissdes intersetoriais
existe, pois com seu carater deliberativo e sendo composto, em sua maior parte por usuarios, ele os da a possibilidade de ter
uma voz e de auxiliarem para que a rede funcione de forma eficiente e atenda a todas as suas demandas (Ministério da Saude,
2016; Silva, Lima & Ruas, 2018).

5. Consideracdes Finais

A Rede de Atencdo Psicossocial € dotada de dispositivos dos trés niveis de atencdo, cada um tendo sua fungdo no
cuidado ao usuario, onde todos estio conectados entre si atuando paralelamente um ao outro, mas n&o de forma divergente. E
necessario conhecimento agugado por parte dos profissionais para que fagcam a rede ter funcionalidade efetiva.

A gestdo da rede se da pela articulacdo dos seus pontos de atengdo, principalmente entre as equipes, utilizando os
dispositivos que auxiliam nesse processo, a fim da garantia da prestacdo de servicos que atendam de forma objetiva e
qualificada as demandas apresentadas.

Os gestores, profissionais e usuarios sdo 0s responsaveis por fazer a gestdo dessa rede como um todo de forma
uniforme, onde devem entrar em consenso nas decisdes, a fim de conseguirem suprir as necessidades e dar procedéncia no
funcionamento dela sem gue haja colapso e resolvendo o quanto de falhas puderem.

Ao analisar os artigos foi percebido a falta de estudos sobre a temética, devido a dificuldade de localizacdo de
pesquisas referente a mesma, e a ndo normalizacdo do processo de trabalho em conjunto entre gestores, profissionais e
usuarios, visto que nem todos os estudos se voltavam aos trés como pecas fundamentais e intrinsecas uma a outra nesse
processo de gestdo da rede.

Com base nos estudos encontrados, foi percebido a necessidade de estudos futuros abordarem de forma mais
detalhada e integral sobre o funcionamento da gestdo da Rede de Atencdo Psicossocial e os participantes dessa gestdo. Sendo

necessario também mais pesquisas acerca da tematica, levando em consideragdo o nimero limitado de estudos encontrados.
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