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Resumo

¢, O trabalho em saude mental na Rede de Atengdo Psicossocial (RAPS)
caracteriza-se por alta complexidade, sobrecarga e fragilidade dos dispositivos
institucionais destinados ao cuidado do trabalhador, o que contribui para a
persistente invisibilizacdo do sofrimento psiquico desses profissionais na
gestdo. Este estudo metodoldgico-aplicado, de abordagem qualitativa,
envolveu trabalhadores de dois Centros de Atencao Psicossocial (CAPS)
situados em Fortaleza, Ceara. A matriz de corresponsabilidade foi elaborada
com base na analise de conteudo e no Discurso do Sujeito Coletivo,
organizada em cinco dimensdes do cuidado. O instrumento passou por
validacdo de conteudo e aparéncia por juizes especialistas. Os resultados
apontaram consisténcia tedrica, clareza organizacional e aplicabilidade pratica,
permitindo mapear fluxos, responsabilidades e dispositivos institucionais
voltados a saude mental do trabalhador. Conclui-se que a matriz constitui
tecnologia leve-dura util para a gestdo, o apoio matricial e a educagao
permanente, fortalecendo a institucionalizacdo do cuidado na RAPS.

Palavras-chave: Profissional da saude; Saude mental; Centro de atencao
psicossocial; Tecnologia em saude.

Resumen

El trabajo en salud mental en la Red de Atencién Psicosocial (RAPS) se
caracteriza por su alta complejidad, sobrecarga y fragilidad de los dispositivos
institucionales destinados al cuidado del trabajador, lo que contribuye a la
persistente invisibilizacion del sufrimiento psiquico de estos profesionales en la
gestion. Este estudio metodoldgico-aplicado, de enfoque cualitativo, involucré a
trabajadores de dos Centros de Atencién Psicosocial (CAPS) ubicados en
Fortaleza, Ceara. La matriz de corresponsabilidad fue elaborada con base en el
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analisis de contenido y en el Discurso del Sujeto Colectivo, organizada en cinco
dimensiones del cuidado. El instrumento fue sometido a validacion de
contenido y apariencia por jueces especialistas. Los resultados evidenciaron
consistencia tedrica, claridad organizacional y aplicabilidad practica,
permitiendo mapear flujos, responsabilidades y dispositivos institucionales
orientados a la salud mental del trabajador. Se concluye que la matriz
constituye una tecnologia leve-dura util para la gestion, el apoyo matricial y la
educacion permanente, fortaleciendo la institucionalizacion del cuidado en la
RAPS.

Palabras clave: Profesional de la salud; Salud mental; Centro de atencion
psicosocial; Tecnologia en salud.

Abstrac

Mental health work in the Psychosocial Care Network (RAPS) is characterized
by high complexity, work overload, and fragility of the institutional mechanisms
designed for worker care, which contributes to the persistent invisibility of these
professionals’ psychological distress in management contexts. This
methodological-applied study, with a qualitative approach, involved workers
from two Psychosocial Care Centers (CAPS) located in Fortaleza, Ceara. The
co-responsibility matrix was developed based on content analysis and the
Collective Subject Discourse, organized into five dimensions of care. The
instrument underwent content and face validation by expert judges. The results
indicated theoretical consistency, organizational clarity, and practical
applicability, enabling the mapping of flows, responsibilities, and institutional
mechanisms aimed at workers' mental health. It is concluded that the matrix
constitutes a soft-hard technology useful for management, matrix support, and
continuing education, strengthening the institutionalization of care in the RAPS.

Keywords: Health professional; Mental health; Psychosocial care center;
Health technology.

INTRODUGAO

O trabalho em saude mental no ambito da Rede de Atencdo Psicossocial
(RAPS) constitui-se como uma pratica atravessada por intensa complexidade
clinica, institucional e relacional. Nos Centros de Atencao Psicossocial (CAPS),
os profissionais atuam em contextos marcados por elevada demanda
assistencial, precarizagcao das condi¢cbes de trabalho, fragilidade de vinculos
institucionais e escassez de dispositivos formais de cuidado ao trabalhador.
Esses elementos produzem um cenario propicio ao sofrimento psiquico
relacionado ao trabalho, frequentemente naturalizado no cotidiano dos
servigos'.

' Cecilio, Luiz Carlos de Oliveira. "As necessidades de salude como conceito estruturante na
luta pela integralidade e equidade na atengdo em saude." In Os sentidos da integralidade na
atencéo e no cuidado a saude, organizado por Roseni Pinheiro e Ruben A. Mattos, pp.
113-126. Rio de Janeiro: IMS/UERJ; CEPESC; ABRASCO, 2001.
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/li-386094, Merhy, Emerson Elias, ed. O trabalho
em saude: olhando e experienciando o SUS no cotidiano. Sdo Paulo: Hucitec, 2004
(reimpressao 2014).
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Embora o campo da Saude Coletiva reconhegca o cuidado como pratica
intersubjetiva, ética e politica, ainda s&o incipientes as estratégias institucionais
sistematizadas voltadas a protecido da saude mental dos proprios
trabalhadores da RAPS. O sofrimento desses profissionais permanece, em
grande parte, invisibilizado nas politicas publicas, sendo frequentemente
tratado como fragilidade individual, e ndo como expressao de determinagdes
organizacionais e estruturais do trabalho em saude 2.

Nesse contexto, a produgcdo de tecnologias em saude orientadas a
reorganizagao dos processos de trabalho e a corresponsabilizagéo institucional
emerge como estratégia fundamental. As tecnologias leves e leve-duras, ao
articularem relagbes, saberes, normas, fluxos e dispositivos organizacionais,
configuram-se como ferramentas potentes para qualificar o cuidado e intervir
sobre a micropolitica do trabalho em satde®. No campo da saude mental, tais
tecnologias assumem papel estratégico ao possibilitar a institucionalizagado do
cuidado ao trabalhador como parte constitutiva do projeto assistencial.

Entre essas tecnologias, destacam-se oS instrumentos de
corresponsabilizagédo, capazes de articular equipes, gestdo e rede de apoio na
construgao compartilhada do cuidado. A corresponsabilizagdo desloca o
sofrimento do plano individual para o plano coletivo e institucional,
reconhecendo que o adoecimento mental no trabalho expressa tensdes entre o
projeto ético-politco do SUS e as condigbes concretas de sua
operacionalizagdo*. No entanto, ainda sdo escassos instrumentos
sistematizados que operacionalizam esse principio no cuidado em saude
mental dos trabalhadores da RAPS.

Diante desse cenario, este estudo teve como objetivo descrever o processo de
construcao, validacdo e aplicabilidade de uma matriz de corresponsabilidade
para o cuidado em saude mental de trabalhadores da Rede de Atencéao
Psicossocial, a partir da experiéncia de profissionais de Centros de Atencéao
Psicossocial situados em territérios com distintos niveis de Indice de
Desenvolvimento Humano.

2 Onocko-Campos, Rosana Teresa. “Saude mental no Brasil: avancgos, retrocessos e desafios.”
Cadernos de Saude Publica 35, no. 11 (2019): e00156119.
https://doi.org/10.1590/0102-311X00156119, Ayres, José Ricardo de Carvalho Mesquita.
“Cuidado e reconstrugéo das praticas de saude.” Interface (Botucatu) 9, no. 17 (2004): 73-92.
https://doi.org/10.1 1414-328320040001

3 Merhy, Emerson Elias, ed. O trabalho em satide: olhando e experienciando o SUS no
cotidiano. Sao Paulo: Hucitec, 2004 (reimpresséo 2014). Ferreira, Rosineide Gongalves. “Duras
tecnologias leves nas agdes da enfermagem em saude mental: ferramentas ao subsidio da
pratica.” Revista Saude e Desenvolvimento 7, no. 4 (2016): 66—77.
https://www.revistasuninter.com/revistasaude/index.php/saudeDesenvolvimento/article/view/370
4 Campos, Gastdo Wagner de Sousa, and Ana C. Domitti. “Apoio matricial e equipe de
referéncia: uma metodologia para gestao do trabalho interdisciplinar em saude.” Cadernos de
Saude Publica 23, no. 2 (2007): 399-407.
https://www.scielo.br/j/csp/a/VkBG59Yh4g3t6n8ydiMRCQj/?format=pdf. Benevides, Regina, and
Eduardo Passos. “Humanizagdo na saude: um novo modismo?” Interface — Comunicacéo,
Saude, Educagéo 9, no. 17 (2005): 389—-406.

https://doi.org/10.1 1414-32832 200014
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1. METODO

Trata-se de um estudo metodoldgico-aplicado, de natureza qualitativa,
desenvolvido a partir de uma pesquisa empirica realizada no ano de 2025, com
profissionais de Centros de Atencédo Psicossocial (CAPS) do municipio de
Fortaleza, Ceara. Estudos metodolégicos sao indicados quando o objetivo é o
desenvolvimento, validacdo e avaliagdo de instrumentos e tecnologias em
saude, permitindo a producgao de dispositivos aplicaveis a pratica assistencial e
a gestéo do cuidado °.

O estudo foi realizado em dois CAPS gerais localizados em territérios com
distintos niveis de indice de Desenvolvimento Humano (IDH), nas regionais Il e
VI do municipio de Fortaleza. A escolha desses territérios teve como finalidade
explorar contextos institucionais e sociais contrastantes, sem estabelecer
relacdo de causalidade direta entre IDH e sofrimento psiquico, mas
compreendendo o territorio como operador do cuidado e mediador das
condigbes concretas de trabalho®.

Participaram do estudo dez profissionais de nivel superior das categorias de
enfermagem, psicologia, servigco social e terapia ocupacional, todos com
vinculo ativo nos CAPS pesquisados e tempo minimo de seis meses de
atuagao. Foram excluidos profissionais com vinculo temporario e aqueles que
nao atuavam diretamente na assisténcia. A composi¢ao multiprofissional do
grupo permitiu captar distintas dimensdes do trabalho em saude mental no
contexto da RAPS.

A producdo dos dados ocorreu por meio da aplicagcdo de um questionario
sociodemografico, utilizado para a caracterizacdo dos participantes, e da
realizacdo de entrevistas semiestruturadas, orientadas por questbes
norteadoras relacionadas ao trabalho nos CAPS, ao sofrimento psiquico, as
estratégias de enfrentamento e as formas de cuidado institucional. Além disso,
foi utilizada uma pergunta de aprofundamento com o objetivo de explorar, de
modo mais denso, os sentidos atribuidos pelos profissionais as experiéncias de
sofrimento e de cuidado no contexto laboral. As entrevistas foram realizadas
em ambiente reservado, gravadas em audio e posteriormente transcritas na
integra, assegurando a fidedignidade e a integridade das narrativas.

Os dados foram submetidos a andlise de conteudo categorial tematica,
segundo Bardin’, contemplando as etapas de pré-andlise, exploragdo do
material e tratamento dos resultados. Paralelamente, foi utilizada a técnica do
Discurso do Sujeito Coletivo (DSC), conforme Lefévre e Lefévre 8,

5 Polit, Denise F., and Cheryl Tatano Beck. Fundamentos de pesquisa em enfermagem:
avaliagao de evidéncias para a pratica de enfermagem. 9th ed. Porto Alegre: Artmed, 2017.

% Cecilio, Luiz Carlos de Oliveira. “As necessidades de salide como conceito estruturante na
luta pela integralidade e equidade na atengdo em saude.” In Os sentidos da integralidade na
atencgao e no cuidado a saude, edited by Roseni Pinheiro and Ruben A. Mattos. Rio de Janeiro:
IMS/UERJ; CEPESC; ABRASCO, 2001/2011.
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/lil-386094. Merhy, Emerson Elias, ed. O trabalho
em saude: olhando e experienciando o SUS no cotidiano. Sado Paulo: Hucitec, 2004
(reimpressao 2014).

’ Bardin, Laurence. Andlise de contetido. Sao Paulo: Edigbes 70, 2016.

8 L efévre, Fernando, and Ana Maria Cavalcanti Lefévre. Depoimentos e discursos: uma
proposta de analise em pesquisa social. Brasilia: Liber Livro, 2005.
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possibilitando a construcdo de discursos-sintese representativos das
percepcdes coletivas dos profissionais. A organizagdo e a codificagdo dos
dados foram apoiadas pelo software NVivo versdo 11, recurso amplamente
utiizado em pesquisas qualitativas por favorecer a sistematizacao,
rastreabilidade e transparéncia do processo analitico.

A matriz de corresponsabilidade foi construida a partir da articulagao entre as
categorias empiricas emergentes da analise dos dados, os discursos-sintese
produzidos pelo Discurso do Sujeito Coletivo, o referencial das tecnologias
leves e leve-duras em salde ° e as diretrizes do documento Caminhos do
Cuidado '. O processo de construgdo envolveu a identificagdo das condigbes
institucionais e do perfil das equipes, o mapeamento das principais demandas
de sofrimento psiquico dos profissionais, a organizacdo das dimensdes da
matriz em formato de instrumento operacional e a revisao coletiva do conteudo.
A matriz foi estruturada em cinco dimensdes do cuidado: acesso, acolhimento e
avaliacdo inicial; Projeto Terapéutico Singular e cuidado compartilhado; apoio
matricial e agdes no local de trabalho; gestdo do trabalho e prevencao de
riscos; e monitoramento, governanga e educagao permanente.

A matriz foi submetida a dois processos de validagao. A validagcédo de conteudo
foi realizada por juizes especialistas nas areas de Saude Coletiva, Saude
Mental, Gestdo em Saude e Saude do Trabalhador, utilizando-se o método
proposto por Lynn ', o qual permite avaliar a relevancia, clareza e
representatividade dos itens que compdem o instrumento. Paralelamente, foi
conduzida a validagdo de aparéncia, com foco na analise da clareza,
organizacdo, compreensao e aplicabilidade pratica da matriz no contexto
institucional dos CAPS. Os dados oriundos do processo de validagao foram
analisados por meio do indice de concordancia entre os juizes, sendo
considerados satisfatérios os valores superiores a 0,80.

O estudo foi aprovado por Comité de Etica em Pesquisa, conforme as diretrizes
da Resolugdo n° 510/2016 do Conselho Nacional de Saude, sob parecer n°
7.936.435. Todos os participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido, garantindo-se o sigilo, o anonimato e a voluntariedade da
participagao.

2. RESULTADOS

A matriz de corresponsabilidade construida neste estudo foi organizada como
um instrumento tecnolégico de natureza leve-dura, voltado a sistematizagao do

® Merhy, Emerson Elias, ed. O trabalho em satide: olhando e experienciando o SUS no
cotidiano. Sao Paulo: Hucitec, 2004 (reimpresséo 2014). Ferreira, Rosineide Gongalves. “Duras
tecnologias leves nas agdes da enfermagem em saude mental: ferramentas ao subsidio da
pratica.” Revista Saude e Desenvolvimento 7, no. 4 (2016): 66—77.
https://www.revistasuninter.com/revistasaude/index.php/saudeDesenvolvimento/article/view/370
'° Brasil. Ministério da Saude. Caminhos do cuidado: formag&o em satide mental (crack, alcool
e outras drogas) para agentes comunitarios de saude e auxiliares/técnicos em enfermagem da
Atencéo Basica. Brasilia: Ministério da Saude, 2013.
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/estargetblank/biblio-941345

" Lynn, Mary R. “Determination and Quantification of Content Validity.” Nursing Research 35,
no. 6 (1986): 382—-386.
https://journals.lww.com/nursingresearchonline/Citation/1986/11000/Determination_and Quantif

ication_Of Content.17.aspx
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cuidado em saude mental dos trabalhadores da Rede de Atencao Psicossocial.
Sua estrutura final foi composta por cinco dimensdes articuladas do cuidado, as
quais expressam tanto as necessidades identificadas empiricamente quanto os
principios organizadores do cuidado em saude mental no SUS.

A primeira dimensdo refere-se ao acesso, acolhimento e avaliagdo inicial,
contemplando acbes de escuta qualificada, garantia de sigilo, criacdo de
vinculo e acolhimento institucional ao trabalhador em sofrimento psiquico. Essa
dimensao reconhece o acolhimento como porta de entrada do cuidado,
rompendo com logicas de invisibilizagdo do sofrimento laboral. A segunda
dimensao corresponde ao Projeto Terapéutico Singular (PTS) e ao cuidado
compartilhado, orientando a elaboracdo de planos de cuidado construidos
coletivamente entre trabalhador, equipe do CAPS, gestdo e, quando
necessario, outros dispositivos da rede. Essa dimensdo reforca a
corresponsabilizagao como principio organizador do cuidado.

Ja na terceira dimensao trata do apoio matricial e das acbdes no local de
trabalho, incorporando estratégias como superviséo clinico-institucional, rodas
de escuta, reunides de equipe e apoio entre pares, reconhecendo o trabalho
coletivo como dispositivo de sustentagdo subjetiva. A quarta dimenséao
refere-se a gestdo do trabalho e a prevengédo de riscos, incluindo agdes
voltadas ao monitoramento das cargas horarias, identificacao de situagdes de
sobrecarga, articulagdo com a saude do trabalhador e prevengdo do
adoecimento mental relacionado ao trabalho. Por fim, a quinta dimensao diz
respeito ao monitoramento, a governanga da matriz e a educagéo permanente,
prevendo a revisao periodica do instrumento, a avaliagao participativa de sua
aplicabilidade e a incorporacdo das acbes aos processos de formagao
continuada das equipes.

Cada uma dessas dimensdes foi estruturada a partir dos seguintes eixos
operacionais: responsabilidade institucional, descricao das agdes, indicadores
qualitativos de acompanhamento e estratégias de monitoramento e validagao,
conforme apresentado na Figura 1.
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Figura 1 — Matriz de corresponsabilidade para o cuidado em saude mental de
trabalhadores da RAPS.
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Fonte: Elaboracéao propria, 2025.

A escolha das cores atribuidas as dimensdes da matriz de corresponsabilidade
fundamentou-se nos significados simbdlicos e nos principios de legibilidade
descritos por Itten'?, Albers', Heller ' e Kandinsky '°, que evidenciam a
influéncia das tonalidades na produgdo de sentidos, na organizagdo da
informagado e na atengado do observador. O azul foi associado ao acolhimento
por evocar confianga e serenidade; o verde ao Projeto Terapéutico Singular, por
remeter ao crescimento e cooperacao; e o amarelo terroso ao apoio matricial e
as acoes territoriais, por expressar ativagcao e visibilidade. Para as dimensdes
relacionadas a gestdo do trabalho, prevencdo de riscos, governanca e
monitoramento, adotaram-se tonalidades de maior densidade simbdlica,
respeitando critérios de contraste e moderacdo cromatica. Assim, a paleta da
matriz articula fundamentos estéticos, simbdlicos e funcionais, contribuindo
para a clareza visual e a coeréncia conceitual do instrumento.

2.1 Resultados da validagao

A validacdao de conteudo da matriz foi realizada por juizes especialistas das
areas de Saude Coletiva, Saude Mental, Gestdo em Saude e Saude do
Trabalhador. A analise indicou elevado grau de concordancia quanto a
relevancia, clareza, coeréncia tedrica e pertinéncia pratica dos itens que
compdem a matriz.

Os avaliadores reconheceram que as dimensdes propostas contemplam de
forma adequada os principais eixos envolvidos no cuidado em saude mental do
trabalhador da RAPS, destacando positivamente a articulacdo entre
acolhimento, cuidado compartilhado, gestdo do trabalho e educacéao
permanente. Os valores do indice de concordancia foram superiores ao ponto
de corte estabelecido como satisfatorio, indicando validade tedrica adequada
do instrumento.

As sugestbes apresentadas pelos juizes concentraram-se principalmente em
ajustes pontuais de redacdo, maior precisdo terminoldgica e reforgo de alguns
indicadores qualitativos de acompanhamento, as quais foram incorporadas a
versao final da matriz.

A validacdo de aparéncia demonstrou que a matriz apresenta adequada
organizagao visual, clareza na disposigao das informagdes e facil compreenséo
por parte dos avaliadores. Os juizes consideraram o instrumento aplicavel a
realidade institucional dos CAPS e passivel de utilizacdo como ferramenta de
apoio a gestao do trabalho, ao matriciamento e a educacao permanente.

2 ltten, Johannes. The Art of Color. New York: Van Nostrand Reinhold, 1961.
https://architecture-history.ora/books/The%20art%200f%20color%20BY %20%20ltten,%20Joha
nnes.pdf

3 Albers, Josef. Interaction of Color. New Haven: Yale University Press, 2013.

* Heller, Eva. Psychology of Color: How Colours Affect Us. Thames & Hudson, 2004.

'® Kandinsky, Wassily. Concerning the Spiritual in Art. New York: Dover Publications, 2004.

http://www.public-library.uk/ebooks/22/92.pdf
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Foi destacado que a disposicdo em formato matricial favorece a leitura rapida,
a pactuacao de responsabilidades e o acompanhamento sistematico das
acdes, potencializando sua utilizacdo no cotidiano dos servicos. A matriz foi
considerada acessivel tanto para equipes assistenciais quanto para gestores.
Os resultados indicam que a matriz de corresponsabilidade apresenta
consisténcia tedrica, viabilidade operacional e aplicabilidade pratica no contexto
da Rede de Atencido Psicossocial. Sua estrutura responde diretamente as
demandas de sofrimento psiquico identificadas entre os trabalhadores, ao
mesmo tempo em que oferece subsidios concretos para a reorganizagao
institucional do cuidado ao cuidador.

3. DISCUSSAO

A matriz de corresponsabilidade construida e validada neste estudo
configura-se como uma tecnologia leve-dura capaz de operar na interface entre
a clinica, a gestdo e a micropolitica do trabalho em saude mental. Ao
sistematizar fluxos, responsabilidades e dispositivos de cuidado ao trabalhador
da RAPS, a matriz ultrapassa a légica de intervengbes pontuais e
individualizantes, instituindo o sofrimento psiquico como questdo coletiva e
institucional. Essa perspectiva dialoga diretamente com Merhy ' ao
compreender o trabalho vivo em ato como espaco de producdo de
subjetividades e, simultaneamente, de adoecimento e criagao.

Ao incorporar dimensdées como acolhimento, Projeto Terapéutico Singular,
apoio matricial, gestdo do trabalho e educagdo permanente, a matriz
materializa o principio do “cuidar de quem cuida”, frequentemente enunciado
nos discursos dos profissionais, mas raramente operacionalizado na
organizagdo dos servigos. Nesse sentido, ela concretiza a nogédo de cuidado
como pratica ética e relacional, conforme formulado por Ayres ', ao deslocar o
cuidado do campo estritamente técnico para o campo da corresponsabilizacao
e da produgao compartilhada de sentidos no trabalho em saude.

A presenga do apoio matricial, da supervisdo institucional e das rodas de
escuta como eixos estruturantes da matriz reforca a centralidade do trabalho
coletivo como dispositivo de sustentagdo subjetiva das equipes. Campos e
Domitti '® ja assinalavam que o apoio matricial constitui uma tecnologia de
reorganizagao do trabalho capaz de tensionar a fragmentagdo dos saberes e
produzir cuidado compartilhado. Da mesma forma, Benevides e Passos'
compreendem que a humanizag¢ao do cuidado ndo se reduz a protocolos, mas

6 Merhy, Emerson Elias, ed. O trabalho em satide: olhando e experienciando o SUS no
cotidiano. Sao Paulo: Hucitec, 2004 (reimpressao 2014).

7 Ayres, José Ricardo de Carvalho Mesquita. “Cuidado e reconstrugéo das praticas de saude.”
Interface (Botucatu) 9, no. 17 (2004): 73-92.
https://doi.org/10.1590/S1414-32832004000100005

'8 Campos, Gastédo Wagner de Sousa, and Ana C. Domitti. “Apoio matricial e equipe de
referéncia: uma metodologia para gestao do trabalho interdisciplinar em saude.” Cadernos de
Saude Publica 23, no. 2 (2007): 399-407.
https://www.scielo.br/j/csp/a/VkBG59Yh4g3t6n8ydiMRCQj/?format=pdf

' Benevides, Regina, and Eduardo Passos. “Humanizag&o na satide: um novo modismo?”
Interface — Comunicagédo, Satde, Educagédo 9, no. 17 (2005): 389—406.
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se produz na circulacdo da palavra, no reconhecimento das diferencas e na
construgao coletiva dos processos de trabalho, dimensdes estas explicitamente
incorporadas pela matriz.

A dimensdo da gestdo do trabalho e da prevengado de riscos psicossociais
ocupa lugar estratégico na matriz, ao reconhecer que o sofrimento mental dos
trabalhadores expressa, em grande medida, as contradigbes entre o projeto
ético-politico do SUS e as condicdes concretas de sua operacionalizacao.
Conforme discutido por Cecilio %°, as necessidades de salde ndo se restringem
aos usuarios, mas atravessam também os trabalhadores, uma vez que estes
se inserem nas mesmas tramas institucionais que produzem cuidado,
sofrimento e vulnerabilidade. A matriz, ao integrar gestéo e clinica, rompe com
a cisao historicamente construida entre cuidar e administrar.

A validagdo da matriz por juizes especialistas e sua adequada avaliagéo
quanto a clareza, pertinéncia e aplicabilidade reforcam seu potencial como
instrumento de apoio a gestdo do trabalho e a educagao permanente na RAPS.
Diferentemente de protocolos normativos rigidos, a matriz apresenta carater
dindmico, permitindo revisdes periddicas e adaptacbes conforme as
singularidades dos territérios e das equipes. Essa caracteristica é fundamental
para evitar a cristalizacdo de praticas e preservar a poténcia instituidora do
trabalho em saude, conforme proposto por Merhy 2' e Onocko-Campos 2.

Do ponto de vista da Saude Coletiva, a matriz de corresponsabilidade contribui
para o enfrentamento da invisibilizacgdo do sofrimento psiquico dos
trabalhadores, ao instituir dispositivos formais de acolhimento,
acompanhamento e prevengdo do adoecimento mental relacionado ao
trabalho. Sua aplicabilidade em contextos de distintos niveis de IDH indica que,
embora as desigualdades territoriais atravessem as condi¢cdes de trabalho, a
organizagéo institucional do cuidado ao trabalhador pode operar como fator de
protecao, fortalecendo vinculos, redes de apoio e processos de subjetivacao
menos marcados pelo esgotamento.

Por fim, a incorporagdo da dimensao estética-comunicacional, expressa na
organizagado visual e na escolha das cores da matriz, reforca sua natureza
enquanto tecnologia em saude que articula funcionalidade, simbolismo e
acessibilidade. Ao favorecer a leitura, a circulacéo e a apropriacido coletiva do
instrumento, a matriz amplia suas possibilidades de uso em reunides de
equipe, espacos de matriciamento e processos formativos, potencializando sua
fungcdo como mediadora de processos de cuidado e gestao.

2 Cecilio, Luiz Carlos de Oliveira. “As necessidades de salide como conceito estruturante na
luta pela integralidade e equidade na atengdo em saude.” In Os sentidos da integralidade na
atencgao e no cuidado a saude, edited by Roseni Pinheiro and Ruben A. Mattos. Rio de Janeiro:
IMS/UERJ; CEPESC; ABRASCO, 2001/2011.
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/lil-386094

2 Merhy, Emerson Elias, ed. O trabalho em saude: olhando e experienciando o SUS no
cotidiano. Sdo Paulo: Hucitec, 2004 (reimpresséo 2014).

22 Onocko-Campos, Rosana Teresa. “Saude mental no Brasil: avancos, retrocessos e desafios.”
Cadernos de Saude Publica 35, no. 11 (2019): e00156119.
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CONCLUSAO

A matriz de corresponsabilidade construida, validada e analisada neste estudo
configura-se como uma tecnologia leve-dura com potencial efetivo para
qualificar o cuidado em saude mental dos trabalhadores da Rede de Atengao
Psicossocial. Ao articular dimensdes clinicas, organizacionais e educativas, o
instrumento materializa o principio do “cuidar de quem cuida” como diretriz
operacional da gestdo e da pratica assistencial, deslocando o sofrimento
psiquico do plano individual para o campo da corresponsabilizacao
institucional.

A validagdo de conteudo e de aparéncia evidenciou a consisténcia tedrica, a
clareza estrutural e a viabilidade pratica da matriz, indicando sua adequagao ao
contexto dos CAPS e sua potencial incorporagéo aos processos de gestdo do
trabalho, apoio matricial e educagéo permanente. Ao reconhecer o trabalhador
como sujeito de cuidado, a matriz contribui para o enfrentamento da
invisibilizacdo histérica do sofrimento mental no trabalho em saude,
fortalecendo vinculos institucionais e dispositivos coletivos de sustentacao
subjetiva.

Do ponto de vista da Saude Coletiva, a matriz amplia as possibilidades de
intervengao sobre a micropolitica do trabalho, ao integrar cuidado, gestéo e
formagdo em um mesmo dispositivo organizacional. Sua aplicabilidade em
territérios com distintos niveis de indice de Desenvolvimento Humano indica
que, embora as desigualdades estruturais atravessem as condigdes de
trabalho, a organizagao institucional do cuidado pode operar como fator de
protecdo a saude mental dos profissionais.

Como limites do estudo, destaca-se a realizacdo da validacdo em um contexto
municipal especifico, o que sugere a necessidade de novas aplicacdes e
avaliagdes da matriz em outros territérios e servicos da RAPS, de modo a
ampliar sua robustez externa. Como perspectivas, recomenda-se sua utilizacao
como ferramenta de apoio a gestdo do trabalho, a constru¢do de Projetos
Terapéuticos Singulares voltados ao trabalhador e aos processos de educacéo
permanente, bem como sua adaptacgao a outros dispositivos da rede de saude.
Conclui-se que a matriz de corresponsabilidade representa uma contribuicao
original e aplicada para o campo da Saude Coletiva e da Saude Mental, ao
oferecer um instrumento capaz de articular cuidado, corresponsabilizagdo e
gestao como dimensdes indissociaveis do trabalho em saude.
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