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CAPS AD Il MIRIAM MAKEBA




Foi inaugurado em 11 de Abril de 2014 no auge do programa
“Crack é possivel vencer”. Portaria SAS 2428 de 27 de dezembro de
2016 e habilitacao 0635. Tem responsabilidade pela demanda de saude
mental, acompanhamento e tratamento, de pessoas com problemas
relacionados ao uso nocivo de alcool, crack e outras drogas, no
contexto dos principios do SUS e da atencao psicossocial.

Conta com equipe multiprofissional formada por Psicdélogos,
Médicos Psiquiatras, Enfermeiros, Técnicos de Enfermagem,
Assistentes sociais, Educador fisico, Arte Educador, Redutores de
danos/agente territorial, entre outros. Funciona 24 horas todos os dias
da semana, incluindo feriados. Possui 9 leitos de Acolhimento Noturno
- e 1 leito clinico - que sao utilizados para situacoes de crise

decorrentes do uso abusivo de alcool, crack e outras drogas.
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Historia de Miriam Makeba

Nascida em uma pequena aldeia na
Africa do Sul, Miriam Makeba, foi
exposta desde cedo a brutalidade do
apartheid. Sua voz marcante a levou a
conquistar o mundo da musica, mas
sua fama nunca a fez esquecer suas

raizes e a luta por justica.

i Conhecida como Mama Africa, a
cantora foi uma das grandes vozes
pelos direitos humanos e pelo fim do

regime segragacionista.

-

Fonte: Instagram
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Para escapar da perseguicao politica,
Makeba foi forcada a se exilar por mais de
30 anos, periodo em que usou sua voz para
denunciar o apartheid em diversos féruns

internacionais.

Seu testemunho impactante expbés ao
mundo a crueldade do regime e mobilizou
a comunidade internacional a pressionar

pela mudanca.
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Historia de Miriam Makeba

No entanto, sua coragem teve
consequéncias severas. Em 1963, apos
um testemunho dado as Nacoes Unidas
em que denunciava as atrocidades do
apartheid, o governo racista da Africa
do Sul baniu seus discos e retirou sua
cidadania.

Mesmo exilada e apatrida, Miriam
Makeba continuou a usar sua musica

como meio de luta contra opressoes.

Fonte: Instagram
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Além de ser uma figura importante na luta

contra o apartheid, Miriam Makeba também
se tornou um simbolo da unidade africana,
defendendo a causa da descolonizagao e da

autodeterminacao dos povos africanos.

Mas essa ja seria outra histéria que também
comprova que mulheres como Miriam sao
sim protagonistas nas lutas por um mundo

mais justo para todos.




Nome da unidade: CAPSad Ill Miriam Makeba
Diretor (a): Marcia Cristina Bezerra Tavares
CNES:7561660

CNPJ: 29.468.055/001-02

Endereco: Rua Professor Lacé, 485, Ramos
Telefone: 96518-0437 (ligacoes e WhatsApp)
Horario de funcionamento: 24 horas

Redes sociais: Instagran/ @capsadmakeba
Nome UAA : Metamorfose Ambulante
Modelo de gestao: OSS Viva Rio




Estrutura Qntd

N° de consultorios
N° de salas de atividades
coletivas

N° de leitos de Acolhimento | 9 Leitos de Acolhimento Noturno
Noturno 1 Leito Clinico

N° de postos informatizados
e conectados

{ Sala de cuidados?
-
- . Pontos de hidratagao?

Houve bloqueio de leitos em
20247

g Numero de banheiros

4
~
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BANHEIRO DOS PACIENTES




CONSULTORIOS
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FARMACIA




ADMINISTRACAO




SALA DE CUIDADOS




DESCANSO DA ENFERMAGEM




QUARTO DO ACOLHIMENTO NOTURNO




SALA DE OFICINA




Nome
Marcia Cristina Bezerra Tavares

Fungao
Diretor(a)

Vinculo

VIVARIO /CLT

Anna Gabriella Nicola Pascale Mombrini

Coordenador(a) técnico(a)

VIVARIO /CLT

Heloar Rosa Silva de Oliveira

Administrador(a)

VIVARIO /CLT

Claudia Talemberg

Supervisor(a)

VIVARIO /CLT

Daniel Cunha Dias da Rocha

RT Médico(a)

VIVARIO /CLT

Karoline Nascimento Souza

RT Enfermagem

VIVARIO /CLT

Edna Ferreira dos Santos

RT Farmacia

VIVARIO /CLT

Marcio Santos Tavela Ramos

Coordenador(a) UAA

VIVARIO /CLT

Ana Claudia Flor

Assistente Administrativo

VIVARIO /CLT

Creuzymar Trindade

Assistente Administrativo

VIVARIO /CLT

Isabelly Alexandria

Assistente Administrativo

VIVARIO /CLT

Natalia Russo

Assistente Social

VIVARIO /CLT

Gizelly llha

Assistente Social

VIVARIO /CLT

Davi Nazareno da Silva

Enfermeiro

VIVARIO /CLT

Elaene Lorena

Enfermeira

VIVARIO /CLT

Jessica Gondra

Enfermeira

VIVARIO /CLT

Thayslan Brum

Enfermeiro

VIVARIO /CLT

Nayara Fausto

Enfermeiro

VIVARIO /CLT

Joao Vitor Conceicao

Enfermeiro

VIVARIO /CLT

Vanessa Mendonca

Enfermeira (Licengca médica)

VIVARIO /CLT

Maria Jose da Silva

Oficineira

VIVARIO /CLT

Rosana de Souza

Oficineira

VIVARIO /CLT

Wallace Carvalho

Arte Educador
=

VIVARIO /CLT



Barbara Gongalves

Psicéloga

Vinculo

VIVARIO /CLT

Camylla Chagas

Psicologa

VIVARIO /CLT

Douglas Paiva

Psicologa

VIVARIO /CLT

Lidia Marins

Psicéloga

VIVARIO /CLT

Bruno de Carvalho Reis

Musicoterapeuta

VIVARIO /CLT

Daniel Lins

Médico Psiquiatra

VIVARIO /CLT

Jorge Alexandre de Carvalho

Redutor de Danos

VIVARIO /CLT

Lorani Sabatelly

Redutor de Danos

VIVARIO /CLT

Luiz Henrique de Carvalho

Redutor de Danos

VIVARIO /CLT

Mayra Reis

Redutor de Danos

VIVARIO /CLT

Raphael Bevenuto

Redutor de Danos

VIVARIO /CLT

Tamara da Silva

Redutor de Danos

VIVARIO /CLT

Sonia Ribas

Redutor de Danos

VIVARIO /CLT

Angélica Cristina Santos

Técnica de Enfermagem

VIVARIO /CLT

Adriana Costa

Técnica de Enfermagem

VIVARIO /CLT

Camila Rodrigues

Técnica de Enfermagem

VIVARIO /CLT

Camila Severino

Técnica de Enfermagem

VIVARIO /CLT

Jhonatan Martins

Técnico de Enfermagem

VIVARIO /CLT

Jean Rodrigues

Técnico de Enfermagem

VIVARIO /CLT

Jefferson Lima

Técnico de Enfermagem

VIVARIO /CLT

Marcelo Nascimento

Técnico de Enfermagem

VIVARIO /CLT

Marcia Regina

Técnica de Enfermagem

VIVARIO /CLT

Norimar Galisa

Técnica de Enfermagem

VIVARIO /CLT
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Nome Funcgao Vinculo

Catia Regina Costa Silva Roupeira SAO GERALDO
/CLT
7







GESTAO 2024




EQUIPE DE ENFERMAGEM

ADMINISTRATIVO

\ COMISSAO DE PRONTUARIO




MAPA DE ABRANGENCIA DO TERRITORIO

SAUDE MENTAL CMS Madre Tereza de Calcuts
Cobertura dos CAPS por Clinica da Familia AP 3.1 CF M* Sebastiana e 3
CF Assis Valente C!'S Parque Royal | ; e
CF Jodosinho Trinta L -
CMS José Breves dos Santos _g— i
CF Heitor dos Prazeres Bt
Céndido it A

CMS Joao
) CF Wilma Costa

) Portuguesa ‘

2 Cocor
Jardim Cafoca

\ . Galedo -
. > Ftah da Bandeira

/,-"' _ Guanﬂ: ). ’

™S N Pitangueita
&-Zumb
; CMS Newton Alves Cardoso cuia
CF Eidimir T. Souza = g ” 3 / £
) - - . " CMS Américo Veloso
CF Nilda Campos | N g : 2 ‘ CMS Necker Pinto
CF Alovsio Novis ' ~ A . _—+ CF Diniz Batista dos Santos
5 Otaria < /Q CMS Jeremias Moraes da Silva
CF Felippe Cardoso e Ramas /
CMS Sio Godo A ' y CAPS Il Jodo Ferreira {1)
CF lgzgel d:éOlIveln Rocha . Maré . C.Universx!&ri,«l N
José Paranhos Fontenel, C. Alemio \
e e CAPS |l Carlos Augusto Magal (2)
CF Valter Felisbino ot -
CF Roddgo ROig Bonsucesso CFAUQUS‘O Boal :.2—1. CAPS 1l Fernando Diniz (@)
CMS Maria Cristina . .
CF Zilda Arns Roaw Pagntls Manguinhoaf F Adib Jatene ::Ps';s‘ l:'::gteos';lan ethe

CSE Germano Sinval Faria rJ-_/ || cAPSIVisconde de Sabugosa
CMS Vila do Joao

CF wcmr Va ”a *CAPS Miriam Makeba - Todas as unidades

I VIILCT.



POPULACAO

NUMERO TOTAL DA POPULACAO DA COBERTURA DE ESF COBERTURA E MULTI

AREA DE ATENDIMENTO

886.551 90% 75%

Fonte: CAP 3.1
IBGE 2010
CNES



ORGANIZACAO DE MATRICIAMENTO

UNIDADE

PROFISSIONAIS

PERIODICIDADE

CMS JOAO CANDIDO

PSI CAMYLLA (CAPS AD Ill MIRIAM
MAKEBA)

PSI MARCOS VINICIUS (UAA
METAMORFOSE)

QUINZENAL AS TERGAS A TARDE
GRUPO DE JOVENS E ADOLESCENTES EM
CONSTRUCAQO COM A CLINICA.

CF VALTER FELISBINO

ENF DAVI (CAPS AD Ill MIRIAM MAKEBA)
RESIDENTE MARIA CLARA (CAPS AD lli
MIRIAM MAKEBA)

A. SOCIAL LUIZA e PSI SONIA (EMULTI)

SEMANAL AS QUARTAS A TARDE, DUAS
EQUIPES POR SEMANA.

CMS MARIA CRISTINA ROMA PAUGARTTEN

EDUCADOR FiSICO JACKSON (CAPS AD llI
MIRIAM MAKEBA)

SEMANALMENTE AS QUINTAS A TARDE,
DUAS EQUIPES POR SEMANA NA REUNIAO
DE MINIEQUIPE + GRUPO DE SAUDE
MENTAL CONDUZIDO POR ACS DAS
EQUIPES E JACKSON.

CF WILMA COSTA

PSI LIDIA (CAPS AD IIl MIRIAM MAKEBA)
ENF DAIENE (CAPS Ill ERNESTO
NAZARETH)

ANDREZA (EMULTI)

QUINZENAL AS QUARTAS A TARDE

CMS JEREMIAS MORAES DA SILVA

PSI BARBARA (CAPS AD IIl MIRIAM
MAKEBA)

CINDY E ANDREI (CAPS CARLOS AUGUSTO
MAGAL)

QUINZENALMENTE AS TERGAS A TARDE,
NAS REUNIOES DE MINI EQUIPES, DUAS
EQUIPES POR DIA.

CMS VILA DO JOAO

RD LUIS HENRIQUE (CAPS AD Il MIRIAM
MAKEBA)

ASSISTENTE SOCIAL GIZELLY (CAPS AD IIl
MIRIAM MAKEBA)

RESIDENTE LIORA (CAPS AD IIl MIRIAM
MAKEBA

QUINZENAL AS QUARTAS PELA MANHA




Matriciamento CMSMaria Cristina Roma Paugartten

Matriciamento CMS Jeremias Moraes da Silva

Matriciamento + VD CF Valter Felisbino

Matriciamento + VD CMS Vila do Jodo




Grupo de Saude Me
Makeba

Clinica da Familia

Jeremias Moraes

A,
D, = W
RO e nge {

) i ’\\@“: Atividade em grupos para discutir saude mental para os
‘. \Q trabalhadores: CF Jeremia + CAPS Miriam Makeba + CAPS
— . Magal

Vd Vila do Joao







Acolhimento de primeira vez por més

41
98 1]
35 37 37
34
31 31
25 26
| | |

JANEIRO FEVEREIRO MARCO ABRIL MAIO JUNHO JULHO AGOSTO SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO
® QUANTIDADE POR MES




Acolhimento inicial segundo origem

# QUANTIDADE POR ORIGEM




Quantidade por Raga/Cor

76

1

AMARELO PARDA
# QUANTIDADE POR RAGA/COR

4
.'b



Quantidade de pacientes ativos por sexo

MASCULINO FEMININO
= MASCULINO =FEMININO




Quantidades de pacientes ativos por género

4 20 ¢
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HOMEM CISGENERO MULHER CISGENERO HOMEM TRANSGENERO MULHER TRANSGENERO SEM INFFORMAGAO

® Quantidade de pacientes ativos por género




CID dos usuarios acompanhados na unidade

U

F12 Trans

ao uso de sedativos e hipnético

F18 Transtornos mentais e ¢
ao uso de solventes volateis

F23 Transtorno psicético agudo

AN
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SITUACAODE MORADIA




RENDA/BENEFICIO




TRABALHO

NAO TRABALHA  TRABALHO INORMAL SEM INFORMACAO

m TRABALHO




ESCOLARIDADE

m ESCOLARIDADE




Condigcao Numero de usuarios Porcentagem de usuarios

Hipertensao 96 10%

Diabetes Mellitus 37 3.85%

Tuberculose 22 2.29%

HIV 32 3.33%

Sifilis 1.14%

Gestante

AVE

Cardiomiopatias

Doenca Ocular
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Medicamentos Qntd

1. CARBAMAZEPINA 200 MG 141.278
2. BIPERIDENO 2 MG 103.572

3. FLUOXETINA 20 MG m
4. ACIDO VALPROICO 500 MG m

DIAZEPAM 10 MG 99.459
AMITRIPTILINA 25 MG m
RISPERIDONA 3 MG 84.733

CLONAZEPAM 2 MG m

DIAZEPAM 5 MG m
RISPERIDONA 1 MG

CSI M e dados prlmano s




Notificagoes Numero de casos Numero de casos
2023 2024

Notificagdes de violéncia realizadas pelo CAPS

Casos de violéncias autoprovocadas identificadas pelo CAPS
Casos de violéncia autoprovocada encaminhadas de outras
unidades

Casos de violéncia sexual
Casos de violéncia doméstica

Casos de violéncia racial
Casos de violéncia psicolégica/ moral
Casos de violéncia fisica
D







O CAPS em sua especificidade tem se dedicado ao longo desses anos ao acolhimento a
crise de pessoas com sofrimento em decorréncia do uso prejudicial de alcool, crack e outras
drogas. Para isso adota as prerrogativas pactuadas e direcionadas pela Superintendéncia de
Saude Mental e com a Coordenacao da Atencao Primaria, definidas no préprio contrato de
gestao. Para fazer atencao a Crise, o CAPS se utiliza de algumas estratégias, como
acolhimento noturno, acolhimento em terceiro turno, visitas domiciliares, atencao a crise no
territério, matriciamento aos pontos da rede de urgéncias e emergéncia e na atencao basica e
0 servi¢co noturno.

Também constituem processos de trabalho fundamental do CAPS, o acompanhamento de
usuarios do servico inseridos no Sistema Penitenciario, seja por medida de Restricao de
Liberdade ou Medidas de semiliberdade. Além disso, acompanhamos e fazemos o apoio
matricial dos casos acompanhados pelo CAPS que se encontram acolhidos em dispositivos
da Rede de Protecao Social.

Em seu funcionamento, o CAPS acolhe diariamente quaisquer cidadaos que necessitem de
cuidados em saude mental, decorrente do uso prejudicial de drogas e para isso, articula-se
com todos os servigcos da RAPS e com a rede informal que cada pessoa que chega ao servico
possui ou que necessita ser reconstituida.
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MATRIZ SWOT

Fatores Internos
Positivo

Forcas

Oficinas Terapéuticas como dispositivo de atengao a crise

Aptiddo da equipe para manejar a crise

Festas e passeios

Matriciamento

Visitas domiciliares e moradia assistida

Articulagdes de Redes, visitas em unidades hospitalares e prisionais
Organizacéo do fluxo de trabalho

Sala de oficina como recursos (ar condicionado, TV, material de oficinas)
Supervisao Clinica institucional

Acdes territoriais (Servigo Noturno e Atenda)

Visibilidade na raps

Projeto de Geragao de Renda

Acesso e porta de entrada

Suporte de Pares

C©OXN®OEBON =
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Qualidade e quantidade de alimentos

Relagdes interpessoais/ comunicagao entre a equipe

Estrutura fisica do Caps e a ocupagao dos espacos pela equipe

Auséncia de espaco para convivéncia e descanso adequado para 0s usuarios
Equipe reduzida para o tamanho do territério da 3.1

Violéncia contra profissionais

Falta de acessibilidade

Necessidade de mais computadores

SEN

Fraquezas

Fatores Externos

Oportunidades

Trabalho de reducéo de danos

Articulacao intersetorial para o mercado de trabalho
Oficina de geracao de renda

Ressocializagao familiar

Cuidado em rede visando a integralidade
Interlocucédo com a rede intersetorial

Articulagdo com os espacgos de arte, cultura e lazer
Atencao a crise no territorio

Educacéao continuada/permanente

Estagiarios e residentes compondo a equipe

Risco no territério
1.1Proximidade do poder paralelo

1.2 Violéncia policial no territério
Financiamento publico para as comunidades terapéuticas/ religiosas
Fragilidades das politicas de Redugao de Danos

3.1Valorizagao do cargo de Redutor de Danos

Ameacas




Segunda-feira

SUPERVISAO

08:30H -CAPS

Terca-feira

MAKEBA BIJUS
10H — UAA

RODA DE
CONVERSA

10H — SESC
RAMOS

Quarta-feira

ASSEMBLEIA
10H — CAPS
MAKEBA’S TOUR

1x AO MES

Quinta-feira

OFICINA ARTE
CRIA

10H — CAPS

Sexta-feira

RESPIRA NAO
PIRA

10:30H — CAPS

GRUPO DE
TRABALHO

15:15 AS 16:15H -
CAPS

PELADA
MAKEBENSE

(FUTEBOL)

APOS O ALMOCO

SILK EM
METAMORFOSE

14H - UAA

TV LIVRE

A PARTIR DE 14H
-CAPS

OFICINA PARA
MULHERES
MAKEBENSES

14:00H — CAPS

JORNAL.:
MANCHETE
MAKEBA

14H _CAPS
QUINZANALMENTE

GRUPO DE
SUPORTE DE
PARES

14H - CAPS
TV LIVRE
15H - CAPS

SILK EM
METAMORFOSE

14H — UAA

MAKEBA BIJUS

14H — UAA

OFICINA DE
BELEZA

14:30H — CAPS
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BRI RODA DE
EQUIPE % CONVERSA

TERGA - UAA - 14H |

Segundas as 8:30h
SEXTA - UAA - 10H
0 )L‘

Terca - 10h - Sesc Ramos
5 ‘
2 | 3 l
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QUARTAS - CAPS MIRIAM
MAKEBA - 10H

TV LIVRE CINE DEBATE
— TERGAS - 14H
TERGAS AS 14H 1 VEZ POR MES
QUINTAS AS 15H
CAPSAD MIRIAM MAKEBA

APSAD
A OMAKERA

MANCHETE 05 AT »
MAKEBA P _
= QUINZENALMENTE GUARTAS — ,OH = UAA m m

QUARTAS AS 14 ;uu - CAPS

o e —- SEXTAS - 14H - UAA

DATAS A COMBINAR
-
L v

GRUPO DE
SUPORTE DE PARES

PELADA »)Q =
MAKEBENSE :  QFICINA
| © RESPIRA

£ NAO PIRA |

SEXTAS AS 10:30H - CAPS

QUINTAS AS 14H
CAPS

QUINTAS APOS A CONVIVENCIA

— —:ff' Oﬁcma da Beleza

Sextas as 14:30h - CAPS

Y/




O Grupo de Trabalho do Caps Ad lll Miriam Makeba acontece semanalmente, as
segundas-feiras, de 15h as 16h na Sala de Oficina da unidade. O grupo é coordenado
pelo Bruno de Carvalho, Rosana Novaes e Camylla Chagas. Com uma média de dez
usuarios por encontro, discute e reflete sobre “o que é estar no mercado formal de
trabalho”, “quais as dificuldades ja passadas pelos usuarios no trabalho” e “quais
possiveis dificuldades poderao ser encontradas”. Organizamos o grupo em quatro
frentes de trabalho:

1) indicagdao da referéncia que sao avaliados e encaminhados para o Trabalho
Assistido, uma parceria entre empresas e a Secretaria Municipal de Saude, que visa
a insergao social de pessoas em situagcao de vulnerabilidade no mercado formal de
trabalho;

2)quem ja recebe algum tipo de beneficio ou trabalham no mercado informal e
buscam uma complementagao de renda, sao encaminhados para o projeto Geragao
de Renda que acontece na UAA as tergas e quintas (Silk e Bijus);

3) os usuarios que chegam encaminhados do projeto Seguir em Frente, que ja
recebem uma bolsa e existe a possibilidade de contratagcao na forma de CLT; e

4) os usuarios que tem interesse em serem inseridos no mercado formal ou informal,
mas que nao se sentem em condigoes no momento de estarem assumindo o
compromisso.

O Grupo de Trabalho divulga, além de vagas de emprego, cursos profissionalizantes
disponibilizados no territério por instituicbes como o Sesc, a Firjan e a Faetec




OFICINA DE FUTEBOL

A atividade de futebol denominada de Pelada Makebense
pelos usuarios, é uma atividade esportiva que acontece na quadra
da Associacao de Moradores do Morro da Baiana, articulagao feita

pelo técnico de enfermagem Jean, junto ao nosso educador fisico

Jackson.

O objetivo da atividade é poder proporcionar um momento de
lazer , tendo em vista também a movimentacao da coordenacao
motora, o protagonismo no territério e também uma construcao
de relacao entre quem cuida e quem é cuidado, sem rétulo de
hierarquia e sim pensando juntos. Os usuarios dessa atividade

participam também dos torneios de futebol interinstitucionais que

ocorrem.



Tem como objetivo a construgao de um lugar tranquilo,
usamos musicas instrumentais e perfumado por incenso
tornamos o ambiente apropriado para uma pausa do
cotidiano, um respiro. Com alongamentos corporais,
vivéncias internas, guiadas e reflexdoes da vida torna-se um
ambiente de conexao entre corpo e mente e assim seguro
para sentir. A oficina foi pensada com os usuarios como
um ambiente que busca através de aprender a controlar a
respiragao apaziguar as ansiedades, medos e durezas do
cotidiano no intuito de construir um espaco de reflexao e
até mesmo meditacao sobre sua histéria e caminhos
percorridos.

E uma oficina com possibilidades individuais e
vivéncias coletivas que pensa novas estratégias de lidar
com os atropelos dos nossos sentimentos. Todo usuario é
bem vindo e também co-piloto dessa viagem tao profunda.
Conta com o suporte dos técnicos e alguns usuarios ja
estao capacitados para também conduzir a atividade. A
oficina acontece semanalmente as sextas-feiras, 10h no
CAPS.




E um dispositivo de cuidado que surge em julho de 2023, a
partir das discussoes de equipe em que pensavamos em como
tornar o espaco do CAPS ad mais acolhedor para mulheres, ja
que esse espaco € majoritariamente frequentado por homens. A
partir do levantamento do perfil das usuarias que sao atendidas
pelo CAPS Ad Illl Miriam Makeba e que fazem parte da Oficina,
compreendemos que sao majoritariamente mulheres negras, sem
vinculo empregaticio e sem suporte familiar. Considerando a
realidade posta, constatamos que este espaco deveria ser
construido enquanto um espaco de aquilombamento da saude
mental.

As demandas atuais da Oficina de Autocuidado para Mulheres
Makebenses sao organizacao do cuidado com as criancas
enquanto as mulheres maes realizam as atividades relacionadas
ao tratamento em saude mental, seguranca alimentar,
potencialidades na vida, o sentido de coletivo, apropriagcao do
espaco de fala e escuta, suporte de pares.

Em articulagcao com o setor de Cultura e Lazer, conseguimos
realizar um Afro Spa, ida a Quinta da Boa Vista, ao Circo e ao
Parque de Diversoes. Podemos proporcionar, também, no espaco
a comemoracao de mais um ano de vida, reforcando que toda
vida vale a pena.




OFICINA ARTE DE CRIA

Oficina terapéutica que traz a proposta de praticas

relacionadas a musica, pintura, desenhos. Tem como objetivo
oferecer a interacao e a socializagao, estimular a capacidade
criativa do usuario, trazendo a ressignificagcao de sentimentos
através da arte. Além de proporcionar momentos ludicos e

interativos entre os pacientes.




RODA DE CONVERSA

A roda de conversa é uma atividade do caps que
acontece terca feira pela manha, no SESC Ramos,
ocorrem no periodo de 10:00 ao 12:00 horas. Essa

atividade tem o objetivo de proporcionar escuta e livre

fala entre pares, o grupo geralmente funciona de forma

autogestionada, com pouca moderacao dos profissionais
participantes. Os participantes do grupo sao rotativos, e
também propoem os assuntos que gostariam de debater.
Além disso, o encontro ocorre no SESC a fim de propor

autonomia e exploragcao ativa de dispositivos da cidade




OFICINA DE BELEZA

Nesta oficina pensamos em oferecer um espacgo valioso para
os usuarios da unidade cuidarem do corpo, dos cabelos (pentear
e cortar), fazer as unhas, sempre respeitando a autonomia de
cada usuario, além de garantir um aprendizado dinamico, objetivo
e utili para o cotidiano. Especialmente orientando e
complementando o cuidado ja oferecido no CAPS, além disso
durante o cuidado podemos conversar e trocar saberes com os

mesmos. Nossos encontros sao as sextas-feiras a tarde.




ASSEMBLEIA

As Assembleias de Usuarios tem como diregao a participacao
dos usuarios no seu tratamento, assumindo uma postura
autbnoma, protagonista e cidada, participando ativamente das
decisdes clinicas e institucionais no servico de saude.
Formando um espaco de discussao de questoes importantes
referentes ao servigo e espaco de convivéncia, com momento de
escuta e troca entres profissionais e usuarios, incentivando e
desenvolvendo o protagonismo e a autonomia dos usuarios, no
tratamento e na vida em sociedade, fomentando um debate
sobre as rotinas institucionais, visando sempre a melhoria no

cuidado e a qualidade na assisténcia.




MAKEBA'’S TOUR

O CAPS realiza atividades culturais e de lazer, proporcionando um
aumento da circulagao dos nossos usuarios pela cidade, a aquisigcao
de novos conhecimentos através das historias de lugares visitado, e o
resgate de memédrias de vida dos pacientes, a fim de que eles possam
se apropriar de forma independente dos espagos publicos e privados,
que fagcam parte da histéria da cidade. A atividade nasce por uma
demanda dos usuarios que aparece no coletivo e democratico da
Assembléia, e até o momento atual é nesse espago que definem qual o
local a ser visitado, as expectativas, e os meios de chegar até o local
escolhido. O nome da atividade também foi escolhido pelos préprios

participantes.

Janeiro: Exposigdo CCBB

R |

o
2

Vista

Abril: Tour Pequena Africa



Julho: Yup Star_ Roda Gigante

Agosto: Parque de Madureira

Outubro: Bondinho do Pao de Agucar



JORNAL: MANCHETE MAKEBA

A atividade tem como objetivo trabalhar a veracidade das
informacgoes, a construcao de autonomia e as relagoes
interpessoais dos usuarios, além de interacao com equipamentos
de comunicacao e empoderamento do sujeito.

A primeira edicao ficou pronta no periodo do aniversario de 10 anos
do CAPS, e foi distribuido na vizinhanga para que conhegam melhor
o servico, além de valorizar a producao, edicao, entrevistadores,

pesquisadores e poeta.

EDICAO DE ANIVERSARIO
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apoio social, passeios, muita musica, oficinas, convivéncia
regado a muito afeto!

servico oferecido pelo SUS e gratuito para pessoas
em sofrimento devido ao uso prejudicial de drogas.
meétodo de cuidado a Estratégia de Redugdo de Danos.

Solta a voz|
*0 CAPS me ajuda a entender as coisas, a equipe é linda e me
ajudam também com as medicagdes, fazem meus aniversrios e
me faz muito bem.”
Ronaldo da Rocha
Usuirio do CAPS

\
H3 10 anos o CAPS vem trazendo cuidado, reducio de 4

*0 CAPS me trata com carinho. E minha segunda casa. Me dou
bem com toda a equipe e séo maravilhosos. Explicam tudo e nos
ajudam também com a medicagao na hora certa” | |

Jaquline de Oliveira

Usuiria do CAPS
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SILK EM METAMORFOSE

E uma oficina de geragdo de renda, pautada pelos principios da Economia Solidaria,
da UAA Metamorfose Ambulante, em parceria com o CAPS ad Ill Miriam Makeba. A
oficina foi iniciada a partir da composicdo de um projeto, elaborado préximo a
abertura da unidade, chegando ao seu desenho atual em 2019, a partir de um ciclo
de capacitacao e parceria com o SESC de Ramos. A proposta é de uma oficina em
regime de autogestao, entre usuarios e técnicos, com transparéncia nos processos e
afirmacdo de uma politica solidaria de geragdo de renda e coletiva de tomada de
decisdes. A oficina é tocada atualmente pelos profissionais Pedro Henrique e
Anderson Ferreira da UAA, e Adriana Costa, do CAPS.

No ano de 2024, o coletivo do Silk em Metamorfose fez o importante langamento da
nova camisa "Vidas Lokas Importam" no més da luta antimanicomial e aniversario da
UAA Metamorfose Ambulante. Também discutimos a importancia de uma nova logo,

a ser difundida e também impressa em cada camisa que produzimos. Sim, o Silkk jaé /
bem conhecido por ai, e tem muita blusa nossa rodando o pais. Entdo porque ndo &

aproveitar e colocar nas blusas a nossa assinatura? Em reunido pensamos 0S
conceitos fundamentais, a serem explorados na nova logo: a casa - representando a
UAA, o pouso € a pausa - a borboleta - representando a metamorfose e a liberdade.
Pedro, agente territorial da UAA e oficineiro do Silk chamou seu parceiro, Vitor
Sampaio (@vitrOlao). Vitor captou nossas ideias, e trouxe a nova logo, a ser langada
em breve em nova camisa!
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MAKEBA BIJUS

E um projeto de geragdo de trabalho e renda do Caps Ad Il Miriam
Makeba em parceria com a UAA Metamorfose Ambulante, em
funcionamento desde 2018. A Oficina de Bijuterias acontece toda terga
pela manha e sexta feira a tarde na UAA. O projeto abre diferentes
frentes de trabalho - producao, venda, capacitacao de outros espacos
no territério para pensar renda e saude mental. Além disso, possibilita
estabelecer parcerias e estreitar lagos com o territério. Alguns de
nossos parceiros: Sesc, Fiocruz, Redes da Maré, universidades, etc.
Oficina aberta para usuarios e familiares acompanhados pelo Caps Ad
Miriam Makeba e/ou pela UAA Metamorfose Ambulante.

Fomos convidados pelo Redes da Maré para promover um espaco de
promogao ao cuidado em saude mental junto com os profissionais das
clinicas da familia para a populacao ali atendida. Além disso, a
possibilidade de pensar a geragao de renda a partir das possibilidades
que o grupo apresenta na Vila do Joao e Joao Candido. Em

contrapartida, os usuarios participantes do projeto receberam uma

bolsa por tempo determinado e trabalharam ensinando a atividade.




SUPORTE DE PARES

No CAPS nés temos o profissional Raphael
Benvenuto, redutor de danos e usuario da
RAPS, que realiza o grupo de suporte de pares
com os usuarios, quinzenalmente e integra a
nossa equipe multiprofissional.

Contamos com o Enfermeiro Pedro como

facilitador desse trabalho, que acompanha

Raphael no servico e participar das supervisoes

coletivas que acontecem periodicamente.



Segunda-feira

Terga-feira

PROJETO INTERSETORIAL
IMEDIAGCOES DO CAPS

CNAR PENHA + MAKEBA +
CREAS NELSON
CARNEIRO

ACOMPANHAMENTO EM
UNIDADES PRISIONAIS

(QUINZENAL)

Quarta-feira

SUPERVISAO DE
TERRITORIO

ALEMAO (1 VEZ MES)
MATRICIAMENTO

CF VILA DO JOAO (15 EM
15 DIAS)

TERRITORIO MARE

Quinta-feira

Sexta-feira

GRUPO DE REDUGAO DE
DANOS

15H - CRAF
ATENDA

14H - MARE

MATRICIAMENTO

CF JEREMIAS
(QUINZENAL)
MATRICIAMENTO

CF KELSON (QUINZENAL)

SUPERVISAO DE
TERRITORIO

ILHA DO GOVERNADOR

(1 VEZ AO MES)

MATRICIAMENTO
-CF VALTER CF FELISBINO
(SEMANAL)

-CF WILMA COSTA
(QUINZENAL))

SUPERVISAO DE
TERRITORIO

PENHA - VIGARIO
(1 VEZ AO MES)

TERRITORIO MARE

MATRICIAMENTO

CF MARIA CRISTINA
(SEMANAL)

MORADIA ASSISTIDA*

(AINDA NAO TEMOS
REGULARIDADE)

Terceiro
Turno

SERVICO NOTURNO

AVENIDA BRASIL E
IMEDIACOES

—

SERVICO NOTURNO

ILHADO
GOVERNADOR E PENHA




O Grupo de Reducao de Danos na CRAF Tom Jobim é uma
articulacao entre complexo sécio Assistencial da ilha, Caps
Ernesto Nazaré e Caps Miriam Makeba acontece toda segunda
-feira a tarde com a proposta de provocar reflexoes sobre uso
de substancias mais consciente e menos danoso, além de
construir acesso aos servicos de saude mental e sua
importancia nesse processo de cuidado. E um espaco aberto a
usuarios da CRAF, URS Ilha e Central de Ildosos que visa
acolher, avaliar e fazer uma parceria de praticas pautadas na
Iégica da Redugao de Danos e da Luta Antimanicomial. Tem

sido um trabalho rico em fazer rede e viabilizar acesso.
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O ATENDA é criado em 2017, trata-se de um espacgo de atendimento integrado, é
uma iniciativa em conjunto de servigos publicos e organizagdées da sociedade
civil voltada para o atendimento compartilhado e integrado a usuarios de crack,
alcool e outras drogas, além da populagcao em situagao de rua em geral. Consiste
na realizagao de oficinas socioculturais, acompanhada de agoes especificas das
equipes dos servicos publicos de Saude e Assisténcia Social, buscando
disponibilizar um atendimento integral e articulado, tendo como referéncia
territorial a cena de uso Flavia Farnese.

As equipes se reunem semanalmente as segundas-feiras a tarde no Espaco
Normal: CAPS ad lll Miriam Makeba, CAPSi Visconde de Sabugosa, CentroPOP
José Saramago, CNAR Manguinhos, CAPS Magal, Espagco Normal, Casa das
Mulheres.

Esse movimento de articulagcao de redes mostra-se como potente estratégia de
redugcao de danos, considerando o contexto de grande vulnerabilidade e
acentuada violéncia. O projeto contribui notoriamente para a ampliagao do
alcance das acdes de produgao de saude, levando em conta as singularidades
dos sujeitos e os determinantes sociais que se colocam (alimentagcao, habitacao,
geragcao de renda, saneamento, acesso a saude), mobilizando a capacidade de

lutar e se reinventar, produzindo qualidade de vida.




O SERVICO NOTURNO foi concebido em 2017 com atendimento exclusivamente a

populagao trans e travesti dos territérios da CAP 3.1. Durante esses anos de
servico passou por questoes de precarizagao trabalhista, encerramento de
parcerias, contudo, se mantém ativo. O uso abusivo de alcool e outras drogas foi
percebido durante as interven¢odes, assim como a fome. Portanto, ao longo do
servico se percebeu o crescimento das cenas de uso durante a noite em nosso
territério, passando assim, a agregar o acompanhamento in loco desta
populacgao.

=> Territério de Abordagem: Bonsucesso Terga-feira

Rua da Regeneragao, teve uma expansao nas abordagens que vai desde a fabrica
da Nestlé, passando pelo o Motel Stop Time, atras do antigo Restaurante do
Garotinho; chegando até ao BRT da Maré em frente ao Parque Unido, embaixo do
viaduto dos campeodes.No territéorio de Bonsucesso, desde o crescimento
imobiliario, a rua da Regeneragcao vem apresentando oscilagbes no numero de
pessoas . Entendemos que desde o inicio o territério era composto por
frequentadores que transitam pela regiao e que ainda se apresentam assim, mas
essas oscilacoes tém sido constantes muito por conta de conflitos territoriais.Ja
as cenas de uso tém permanecido nos mesmos locais. Para alguns usuarios

funciona de forma rotativa, para outros essas cenas se tornam local de moradia

aloiln narmanancia nara aatialee aAarle nam ecam domiciliadac

@ TESTAGEM
@ PREVENCAO

Parceria: Projeto VanBora



llha do Governador e Penha Quinta-feira:

Pragca do Cocota em frente a clinica Wilma Costa, ponto que fica atras da
arena, ao lado de um prédio publico da justica federal, estabelecimentos
noturnos na Praia da Rosa. O movimento da populagao nesse local em
que acontece a agao nao teve mudangas bruscas, se mantém com as
mesmas caracteristicas dos frequentadores desse espago de acordo com
o horario ao longo do tempo do servico.

Na Penha estamos retornando a esse territoério quinzenalmente, que num
primeiro momento foi o mapeamento e atualmente ja fazendo as
abordagens .Sendo a localizacao da CF Felippe Cardoso até a Praga Sao
Lucas pela Avenida Nossa Senhora da Penha e também a praca Santa
Rosalia.

O Servico Noturno é composto pelas equipes do CAPSad Il Miriam
Makeba e UAA Metamorfose Ambulante.

reuniao de
alinhamento

Parceria: Projeto Garupa



Principais acoes territoriais realizadas:

O PROJETO INTERSETORIAL NAS IMEDIACOES DO CAPS vem sendo

construido a partir da identificagao de cenas de uso no perimetro mais

préoximo da unidade, compartilhado com a Clinica da Familia Valter
Felisbino, CNAR Penha e CREAS Nelson Carneiro, tendo sua primeira
reuniao de elaboragcao em Julho de 2024. No més de Agosto realizamos
uma acao de saude na Estrada do Itararé, na “Pedreira”, na qual 14
pessoas que estavam na cena de uso foram abordadas, além de
distribuicao de panfletos informativos para populagao local e comércios,

insumos de reducao de danos e kit lanche. Seguimos fazendo o

mapeamento das cenas nas semanas subsequentes.







NUMERO DE ACOLHIMENTO POR MES

240
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Atencao a crise por meés

432 - 436

M Atencgao a crise por meés
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Populacées Quantidade




ATENCAO AS PESSOAS PRIVADAS DE LIBERDADE

O Centro de atengao psicossocial Miriam Makeba realiza a
continuidade de cuidados junto aos usuarios privados de liberdade
desde a sua inauguragdao em 2014. Contudo, a sistematizagao
enquanto frente de cuidado iniciou-se em 2021 com o objetivo de
continuidade dos cuidados em saude, assim como, é a possibilidade
de se pensar indicadores sociais de saude e as possibilidades de
enfrentamento as iniquidades em saude.

O trabalho consiste em visitas mensais a cada usuario com
objetivo de escuta e articulagdo com as equipes de saude da
Atencao Primaria intramuros, assim como, a articulacdo com as
equipes das Defensorias Publicas.

Sao acompanhados oito usuarios masculinos vinculados
previamente ao caps. Sendo um deles acompanhado no Hospital
Penal Psiquiatrico Roberto de Medeiros e uma mulher em unidade
em municipio do interior do estado.

A partir dos atendimentos individuais observamos a importancia do
acompanhamento via meios de telecomunicacao com as equipes
das unidades até o proximo atendimento. Assim como, o
acompanhamento das familias visto que, essas também sao
atravessadas em seu cotidiano por diversas questoes devido a
privacao de liberdade como organizagao de rotina para as visitas,
muitas vezes a impossibilidade de visitas devido a distancia das
unidades, dentre outras.




Promocao de cuidado afrorreferenciado

Ampliar a conscientizagao sobre a desigualdade de raca;

Valorizacao de pessoas negras, quilombolas, com

deficiéncia, indigenas e mulheres na formagao da sociedade
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brasileira.










Discussao de pautas técnicas sobre a tematica na supervisao de equipe

Pautas constantes nas Assembleias que ocorrem semanalmente com usuarios e
profissionais

Acompanhamento dos casos junto as clinicas de familia, CNAR e UPA

Atendimentos individuais

Atividades coletivas

Acolhimento noturno em situacoes avaliadas pela equipe

|ldentificacdo da rede de apoio formal e informal



Acolhimento do usuario por equipe multiprofissional, demanda espontdnea ou

encaminhamento
|ldentificacdo da rede de apoio formal e informal

Atendimento em unidades de Pronto Atendimento e Atencao Basica

Busca ativa caso necessario






N° DE AGOES
ACAO DESCRICAO (MEDIA MENSAL)

NUMERO DE PROCEDIMENTOS A (03.01.08.020-8) 306
ATENDIMENTO INDIVIDUAL REGISTRADOS NA RAAS
ATENDIMENTO DE FAMILIAR OU DA NUMERO DE PROCEDIMENTOS A (03.01.08.022-4)
REDE DE APOIO REGISTRADOS NA RAAS
NUMERO DE PROCEDIMENTOS (03.01.08.027-5,

ATIVIDADE COLETIVA 03.01.08.028-3, 03.01.08.021-6) REGISTRADOS NA
RAAS E/OU BPA

NUMERO DE PROCEDIMENTOS (03.01.08.023-2)
a
ACOLHIMENTO DE 12 VEZ REGISTRADOS NO BPA-I
NUMERO DE PROCEDIMENTOS (03.01.08.002-0)
ACOLHIMENTO NOTURNO REGISTRADOS NA RAAS

ATIVIDADE DE ACOES DE REAB PSICOSSOCIAL DIRECIONADAS A

DESINSTITUCIONALIZAGAO USUARIOS INSTITUCIONALIZADOS (URS, PRISIONAL)

NUMERO DE PROCEDIMENTOS (PROCEDIMENTOS
03.01.08.035-6, 03.01.08.029-1, 03.01.08.025-9,
03.01.08.031-3) REGISTRADOS NA RAAS E/OU BPA

NUMERO DE PROCEDIMENTOS (03.01.08.024-0)
ATENDIMENTO DOMICILIAR REGISTRADOS NA RAAS
MATRICIAMENTO DE EQUIPES DA NUMERO DE PROCEDIMENTOS (03.01.08.030-5)
ATEN(;AO PRIMARIA REGISTRADOS NO BPA
MATRICIAMENTO DE URGENCIA E NUMERO DE PROCEDIMENTOS (03.01.08.039-9)
EMERGENCIA REGISTRADOS NO BPA

ATIVIDADE TERRITORIAL OU
ARTICULACAO DE REDE

I







INDICADORES FORMULA DE CALCULO JAN/ FEV/2 MAR/ ABR/2 MAI/2 JUN/ JUL/2 AGO/ SET/2 OUT/ NOV/2 DEZ/2
24 4 24 4 4 24 a4 24 a4 24 4 a4

(N) N2 de procedimentos 37,9 | 38,3 | 40,2 376 | 315 38% 12,2 | 8,5% | 8,2%
Proporcdo de atendimento individual % % % % %
atendimentos (03.01.08.020-8) apresentado na
individuais RAAS x 100
registrados no RAAS (D) Total de procedimentos
apresentados pela unidade no SIA

(N) N2 de usudrios com cadastro
ativo com o campo Raga/Cor
preenchido x 100
(D) N2 de usuarios com cadastro
ativo no CAPS neste periodo

Proporcdo de
usudrios com
preenchimento do
dado sobre Raca/Cor

(N) N2 de procedimentos
(03.01.08.022-4) apresentado na
RAAS x 100
(D) N2 de usudrios com cadastro
ativo no CAPS neste periodo

Proporgao de
atendimento as
familias e/ou rede de
apoio

(N) N2 de usudrios institucionalizados
Proporgao de agoes com ao menos 1 agdo por més

de reabilitacdo registrada em Prontuario Eletronico x
psicossocial voltadas 100

a0s usuarios (D) Total de usuarios
institucionalizados institucionalizados acompanhados
pela unidade




» ADOR ) AD A i i A i AB 4 A 4 /] /] AGO /] /] () i 0 i » i
A 0
(N) N# de usudrios com | 3 Do | (0, 0,3% 0,2% | 0% 0,2% 10,1% |0,2% |[0,1% |0,1% |0,17% | 0,2%
cadastro ativo que
Proporgao de tiveram internagdo
internagdes psiquiatrica
psiquiatricas x 100
(D) N2 de usuarios com
cadastro ativo no CAPS
(N)V# de unidades de 1 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% [ 100 | 100% [ 100% | 100% | 100% | 100
atengdo primdria com o o
acoes de matriciamento A) A)
Proporcdo de agées registradas x 100
de matriciamento a | (D) Total de unidades de
Atengdo Primaria atengdo primaria cujo
em Saude matriciamento foi
definido como
responsabilidade do
CAPS pela gestdo local
) (N)N? de usudrioscom | 4o [ 06% |0,8% |0,8% |[04% |06% |05% [0,7% |04% |04% |0,6% |0,8%
Proporgdo de status de busca ativa por
usudrios em status auséncia de novas
de busca ativa por | evolugGes no Prontuario
auséncia de novas Eletronico
evolugdes no x 10
Prontuario (D) N2 de usuarios com
Eletrénico cadastro ativo no CAPS
no periodo
Proporcio de (N} N2 de producio | 99 g 99,7% | 99,2% | 99,9% | 99,3 85% 81,5 |79,6% | 29,1 92% 86,8% | 86%

aprovagdo da
produgio
(Acordo de
Resultados)

aprovada no TABNET X
100
(D) N2 de produgdo
apresentada no
TABNET

%

.

£

%

%

%







PROPOSTAS PARA 2025

Melhorar a estrutura fisica do Caps e a ocupacéao
dos espacos pela equipe

Adequar o tamanho da equipe proporcionalmente ao tamanho do
territério da 3.1
Ter espaco

para convivéncia e descanso adequado para os usuarios

Pensar novas
ferramentas e estratégias de atencéo e manejo de crise;

Fomentar dialogo
sobre o racismo, populacao trans, reducédo de danos e pessoas LGBTQIA+

Adequacao do espaco
fisico para torna-lo mais acolhedor e funcional.

capacitacao, e melhora na qualidade das notificacdes de violencia

Melhora no cuidado integral( monitoramento das comorbidades)



PROPOSTAS ESTRATEGICAS DE 2023 EM 2024

Fomentar as questdes sobre a producao, busca ativa, completude dos

dados e qualificacdo dos registros no PCSM. Treinamento da equipe;

Contratacdo de Supervisor Clinico-institucional;

Realizagdo de seminarios internos semestrais com discussdes sobre o

processo de trabalho;

Pensar novas ferramentas e estratégias de atencido e manejo de crise;

Fomentar dialogo sobre o racismo, populagao trans, reducido de danos e
pessoas LGBTQIA+

Adequacio do espaco fisico para torna-lo mais acolhedor e funcional.
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Nome

MARCIA CRISTINA BEZERRA
TAVARES

MARCIO SANTOS TAVELA
RAMOS

EDSON GOMES ALEXANDRE

CLAUDIA TALLEMBERG

ANTONIA MARIA RODRIGUES

DE SOUZA

AUDILICE GOMES CHAVES

CINTIA PAIXAO DA SILVA

DENIS SANTOS DA SILVA

ELAINE CRISTINA DE SOUZA
MORAES

FUNCAO

DIRETORA

COORDENADOR TECNICO

Assistente administrativo

SUPERVISORA

Agente de cuidados territoriais

Agente de cuidados territoriais

Agente de cuidados territoriais

Agente de cuidados territoriais

Agente de cuidados territoriais

VINCULO

VIVARIO/CLT

VIVARIO/CLT

VIVA RIO/CLT

VIVA RIO/CLT

VIVA RIO/CLT

VIVA RIO/CLT

VIVA RIO/CLT

VIVARIO/CLT

VIVA RIO/CLT



Nome

FABIANE DONATIENNE DE
ANDRADE SILVA

HANNA ALMEIDA MENDES

ISABELA EDVIRGES SALVADOR
DE MELO

LUCIANAALVES BRAZ

PEDRO HENRIQUE DE AGUIAR

RAQUEL MAGALHAES DE LIMA
ONIAS

THAIS SANTOS DE OLIVEIRA

VALERIA DA VEIGA COELHO

YNDAIARA CRISTINA DE SOUZA
GOMES

ANDERSON FERREIRA DA SILVA

FUNGAO

Agente de cuidados territoriais

Agente de cuidados territoriais

Agente de cuidados territoriais

Agente de cuidados territoriais

Agente de cuidados territoriais

Agente de cuidados territoriais

Agente de cuidados territoriais
Agente de cuidados territoriais

Agente de cuidados territoriais

Assistente social

VINCULO

VIVA RIO/CLT

VIVA RIO/CLT

VIVA RIO/CLT

VIVA RIO/CLT

VIVA RIO/CLT

VIVA RIO/CLT

VIVA RIO/CLT

VIVA RIO/CLT

VIVA RIO/CLT

VIVA RIO/CLT



Nome

LUCAS RAFAEL RAMOS SILVA

MARCOS VINICIUS MARQUES
IGNACIO

NATHALIA SANTOS

ALLAN ESTEVES DE ARAUJO

JOSE FERNANDO DOS ANJOS
TERRA

MARCIA DOS ANJOS TERRA

RAIMUNDO JOSE ALVES SILVA

EVELLYN CAROLINE ALVES DE
LIMA

JOELMA VALENTIM DA SILVA

VANUSA CAROLINA SILVA DE
OLIVEIRA

FUNGAO

Enfermeiro

Psicélogo

Estagiaria de psicologia

Agente de portaria

Agente de portaria

Agente de portaria
Agente de portaria

Auxiliar de servigos gerais

Auxiliar de servigos gerais

Auxiliar de servicos gerais

VINCULO

VIVA RIO/CLT

VIVA RIO/CLT

SMS Rio/académico bolsista

VIVA RIO/CLT

VIVA RIO/CLT

VIVA RIO/CLT

VIVA RIO/CLT

VIVA RIO/CLT

VIVA RIO/CLT

VIVA RIO/CLT



Nome

PEDRO AUGUSTO JESUS DA
SILVA

Shirley Francisca da Silva

Washington Antunes Morais

Priscila Presley de Figueiredo
Chaves

ORGANOGRAMA

FUNGAO

Cozinheiro

Cozinheira

Motorista

Roupeira

VINCULO

VIVA RIO/CLT

VIVARIO (RPA)

BRJ

Sao Geraldo















PORTA DE ENTRADA MENSAL FONTE: PCSM e dados

primarios
Janeiro 1
Fevereiro

Marco

Abril

Maio

Junho

Julho
Agosto
Setembro

Outubro




PORTA DE ENTRADA MENSAL

e Tivemos um total de 25 usudrios acolhidos no periodo entre janeiro e
outubro de 2024;

e Trata-se de um numero regular conforme a nossa série histérica: em
2020 foram 26, em 2021 foram 30, em 2022 foram 14. A Unica excecdo
fol 2023, com 50 acolhimentos, por conta de intercorréncias estruturais
no CAPS ad III Miriam Makeba.



PORTA DE ENTRADA POR CAPS
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PORTA DE ENTRADA POR CAPS

Além da hegemonia de indicacdées do CAPS Makeba, tivemos a maior
parte das indicagdes da AP 3.1, com 14 indicados;

Foram ainda 3 indicados das APs 3.2 e 3.3, respectivamente; e um
indicado das APs 2.1, 2.2, 4.0 e 5.2, cada.



PERFIL POR GENERO

Homem
44 0%

Mulher
56.0%

FONTE: PCSM e dados primarios



PERFIL POR GENERO

Pela primeira vez na histéria da unidade, observamos uma propor¢do

maior de mulheres sendo acolhidas do que homens;
Tal evento se traduz nos acolhidos atuais:; fratam-se de 8 mulheres e 7

homens.



PERFIL POR GENERO

Mulher trans

8 0%
Homem cis
40 0%
Mulher cis
48 0%

Homem trans

FONTE: PCSM e dados primarios



PERFIL POR GENERO

e Nas divisdes entre mulheres e homens trans que acessaram a unidade
nesse periodo, observamos uma propor¢cdo maior de mulheres trans
em relacdo as cis, do que homens trans em relacao aos homens cis.
Ainda que sejam uma maioria de pessodas cis acessando a

Metamorfose nesse periodo.



PERFIL POR GENERO - TRANS E CIS

Trans

FONTE: PCSM e dados primarios

Cis



PERFIL POR RACA

Brancos
24 0%
Pretos
48 0%
Pardos
28.0%

FONTE: PCSM e dados primarios




PERFIL POR RACA

Pensando a jun¢do dos numeros entre pardos e pretos, temos uma
ocupacdo de 76% de pessoas negras acessando a Metamorfose no
periodo jan-out de 2024;

E um ndmero que fala da dindmica racial que perpassa o cuidado na
unidade, entre os proprios usudrios, e também na relagcdo entre
usuarios e equipe;

Em diversos momentos discutimos .em supervisdo e reunides das
questdées de raca - em relacdo de interseccionalidades com as
questoes de classe e de género; e seus impactos no cuidado e vinculo
entre equipe e usuario.



CID FONTE: PCSM e dados primar

F19 Transtornos mentais e
comportamentais devidos ao uso de
multiplas drogas e ao uso de outras

F20 Esquizofrenia

F31 Transtorno Afetivo Bipolar

F29 Psicose Ndo-Organica Nao
Especificada

N/A |
F41 Outros transtornos ansiosos 1
F32 Episédios depressivos 1

F25 Transtornos esquizoafetivos 1
F14 Transtornos mentais e

comportamentais devidos ao uso da 1
cocaina

F03 Deméncia nao especificada 1

F60 Transtornos especificos da 1
personalidade




CIiD

Apesar de recebermos uma populacdo variada, de diferentes CAPS da
cidade, observamos um predominio importante de usudrios com ao
menos um diagnostico de F19 - Transtornos mentais e
comportamentais devidos ao uso de multiplas drogas e ao uso de
outras substdncias psicoativas, sublinhando a UAA Metamorfose
enquanto servico AD da atencdo psicossocial;

Isso também foi observado no cotfidiano do servico ao longo desse
ano, com a equipe operando mais-do que nunca enquanto redutores
de danos;

Importante sinalizar que: muitos usuarios tinham. mais de um
diagnostico, marcando a complexidade e diversidade da nossa
populag¢do acolhida.



USO DE SUBSTANCIAS FONTE: PCSM e dados primar

| | |
Cocaina 15 |

|

Crack

. |
Alcool

10
Maconha 7
Tabaco 5
Sem uso prejudicial 5
Lolo 3
Benzodiazepinicos 2

Ansioliticos 1

Lanca-perfume 1




RENDA

N/A 3
12,5%

Nao 4
16,7%

Sim 17
70,8%

FONTE: PCSM e dados primarios




BENEFICIO

Bolsa de volta para casa (PVC

48%
Bolsa de inclusao produtiva

4 8%
Assalariado
9.5%

Bolsa Familia
42 9%

Pensao
14.3%

BPC
23,8%

FONTE: PCSM e dados primarios




BENEFIcCIO

Observando a predomindncia de recebedores de bolsa-familia na
UAA, seguidos por beneficiarios de BPC. Tivemos uma curiosa
presenca de pensionistas nha UAA Metamorfose, o que pode ter a ver
com o envelhecimento da popula¢do acolhida, e o certo “gargalo” na
rede intersetorial em relagd@o aos idosos;

Dos 25 acolhidos no periodo jan-out, 4 tém mais de 60 anos.



ESCOLARIDADE FONTE: PCSM e dados primarios

Nivel superior completo
4.2%
Nivel médio completo
8,3%

N/A
37,5%

Alfabetizado
16, 7%

Nivel fundamental
16.7%

Nivel médio incompleto
16,7%




ESCOLARIDADE

e Tivemos um numero demasiado de auséncia de dados, no que se
refere a escolaridade, em relagcdo a usudrios que ndo mais se
encontram na UAA Metamorfose Ambulante. Indica a importdncia de
um maior cuidado no registro desse indicador.



S

MATRIZ SWOT

Fatores Internos

Positivo

Forcas

Cuidado singularizado na UAA, maior possibilidade de trabalhar os vinculos entre usuarios e servigo;
Poténcia das oficinas de geragéo de renda: ensaio para a organizagao do cotidiano de vida;

Maior autonomia na alimentacdo dos usuarios;

Articulagado e parceria entre a equipe;

Supervisao clinico-institucional.

Necessidade de mais educagéo continuada para temas especificos;

Necessidade de maior investimento na saude do trabalhador;

Reposicdo da vacancia de ACT e de ASG para reforgo das atividades, tais como atividades culinarias,
oficinas, passeios, atividades culturais, higienizagdo da unidade. Efetivacdo dos contratados via RPA;
Recursos estruturais internos: regularizagdo da rede elétrica para a climatizagao total da unidade, como
o refeitdrio e cozinha; dificuldade na manutengéo de alguns recursos e o impacto no atraso da entrega
de materiais de manutengéo.

Fraquezas

Fatores Externos

Oportunidades

Trabalho territorial: presencga e articulagdo no Atenda e Servigo Noturno, como ampliagdo do acesso;
Conhecimento e ocupagao do territorio préximo, como fator de mediagdo entre o usuario e a cidade,
Presenca nos diversos espagos de proposi¢éo politica e de controle social: féruns estaduais e territoriais;
superviséo de territério;

Articulagdo com os CAPS parceiros da RAPS, no compartilhamento dos casos, comunicagédo entre os
servigos, presenga nos cotidianos e supervisoes;

Protagonismo da UAA enquanto experiéncia exitosa e multiplicadora frente a outros servigos, UA's,
secretariais municipais, estaduais e federais.

Precarizagao dos trabalhadores, no nivel ampliado;

Dificuldade com o transporte institucional: redugdo na oferta do carro e compartilhamento com outros
SEervicos;

(Ainda) sobre a reprodugao de praticas e légicas manicomiais no cuidado e nos servigos;

Dificuldades de articulagdo com alguns equipamentos e parceiros da rede intersetorial;

Dinamica do territério na sua vertente de violéncia: violéncia de Estado, do poder paralelo; violéncias
raciais, urbanas, comunitarias, de género; contra praticas do entretenimento adulto, por exemplo;
Austeridade e inflagdo econémica, impactando no poder de compra dos trabalhadores e dos servigos.

Ameacas
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PROPOSTA PARA 2025

Ao final de 2023, projetamos no ano de 2024 um maior investimento
nos registros e indicadores, sobretudo as notificacdes de violéncia.
Conseguimos organizar a partir da parceria com a ADM do CAPS
Makeba, e a disponibilizag@o do ficha para a toda a equipe;

Pensamos também no reforco e investimento das oficinas de geracdo
de renda. Realizamos uma presencd importante nesses espagos, com a
enfrada de novos profissionais no_Silk em Metamorfose e Makeba
Bijus, além do maior uso dos recursos materiais da unidade para a
manuten¢do dessas praticas, como transporte, alimentag¢do, etc.
Necessitamos ainda caminhar na formalizagdo das oficinas,
retomando a proposta da associacao;



PROPOSTA PARA 2025

Outro ponto fundamental, que foi apontado na Matriz Swot deste ano, é a
formalizacéo de mais de espacos de educacdo permanente. E fundamental
notar o ganho que a supervisdo clinico-institucional trouxe para o servigo
nesse sentido, com a realizagdo do nosso II Semindrio Interno no ano de
2024; tivemos também a presenca da equipe no Curso Introdutério de
Atencdo Psicossocial ofertado pelo.Viva Rio. Pretendemos intensificar esse
processo, trabalhando tematicas como racismo, populacdo LGBTQIAPN+,
interseccionalidades, redug¢do de danos e ateng¢éo psicossocial;

Ainda sobre o trabalho do II Semindrio da UAA Metamorfose Ambulante,
visamos retomar e dar consisténcia aoes encaminhamentos.desse encontro,
com a producdo da cartilha com os pontos levantados e discutidos pelo
coletivo da equipe da UAA e seuprojeto clinico-politico-institucional;



PROPOSTA PARA 2025

Projetamos intensificar a qualificacdo dos projetos terapéuticos e dos
encaminhamentos de casos feitos a UAA. Entendemos que atingimos
em certa medida este objetivo, e que seguiremos neste investimento:
de maior comunicacdo entre as equipes; reunidoes e supervisoes sobre
os casos; investindo no lugar da UAA enquanto agente ativo e parceiro
no cuidado dos usudrios, a fim de evifar ao maximo possivel a
latrogenia e a institucionaliza¢cdo da nossa populacdo acolhida.
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