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[ INTRODUCAO E OBJETIVO |

/— As Equipas Comunitarias de Saude Mental (ECSM) sdo fundamentais ao nivel da responsabilidade\

assistencial e na proximidade com os doentes, familias e outros agentes sociais
- Sdo recursos sediados na comunidade e que tém como objetivo o conceito de “recovery” em salide mental

- As equipas sdo multidisciplinares e cada doente tem um Terapeuta de Referéncia (TR) atribuido que é

\ responsavel pelo caso, servindo de interface entre a equipa e o doente/familia/comunidade /

Objetivo: Dar uma nogdo global do trabalho desenvolvido ao longo de seis meses de intervengdo por
parte da ECSM de adultos agregada ao Centro Hospitalar Tondela-Viseu (CHTV)

| METODOS ]

Local de Trabalho Equipa Multidisciplinar Trabalho Desenvolvido

[Centro de Saude e [1 Psiquiatra; 1 Psicdlogo; 2 [Consultas Presenciais; Visitas Domicilidrias;

concelho de Castro Enfermeiras; 1 Assistente Social e 1 Formacao Interna e Externa; Iniciativas de
Daire] Terapeuta Ocupacional] Prevencdo Comunitaria; etc.]

Para a realizagdo da estatistica descritiva foram consultados os processos dos doentes entre margo e agosto de 2021

| RESULTADOS ]
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| DISCUSSAO E CONCLUSAO |

1. Maior proximidade das respostas de satide mental

Estes resultados sao

2. Os doentes parecem aderir mais facilmente a cuidados personalizados .
promissores e revelam a

3. OTR éfundamental na articulagdo doente-equipa-comunidade . L. .
L 5 R . - oL importancia deste tipo
4. Os profissionais de saude tém mais facilidade na referenciagao

. ~ - . o de equipas e respostas
5. Aarticulagdo com os varios agentes sociais e as familias é mais eficiente quip P

6. Melhoria qualitativa percebida dos doentes e dos profissionais de saude ao nivel da saide mental
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