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PAS — Plano de Atendimento Singular

Contexto Historico

-Lei n2 10.216 de 6 de abril de 2001

“Sdo direitos da pessoa portadora de transtorno-mental:f...]

Il - ser tratada com humanidade e respeito [...[;*

-Resolucao - RDC n2 101, de 30 de maio de 2001

“[...]que forneca suporte e tratamento [...] de acordo -com programa
terapéutico adaptado as necessidades de cada caso.”

“I...] o tempo de permanéncia deve ser flexivel [...] cada caso é unico.”
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Contexto Historico

Resolucao - RDC N229, de 30 de junho de 2011

“Art. 792 Cada residente [...] devera possuir ficha: individual em - que se
registre periodicamente o atendimento dispénsado, - bem . como as
eventuais intercorréncias clinicas observadas.”

Resolucao do CONAD N21 de 19 de agosto de 2015

“Art. 11. O PAS é o instrumento que especifica e monitora’as acoes de
acolhimento individual, devendo reunir todas as informacgbes a respeito
do acolhido |[...] conforme modelo constante do Anexo |[...].”
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Elaborando o PAS

“8§ 1° O PAS devera necessariamente conter as seguintes informacoes”:
* | dados pessoais do acolhido;

* |l indicag¢do dos familiares ou pessoas indicadas [...]Jrespectivos
contatos [...] evolugdo do vinculo familiar durante o acolhimento;

|l historico de acompanhamento psicossocial, [...]internagoes,
acolhimentos e outras formas de tratamento;

* |Vindicagdo do profissional de referéncia;
* Vqual(is) a(s) substéncia(s) psicoativa(s) de que faz uso o acolhido;
* VI motivacdo para o acolhimento;

* VIl todas as atividades a serem exercidas pelo acolhido, dentre aquelas

do art.12, e a frequéncia de suas realizacoes;
FEBRACT
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Elaborando o PAS

* VIl periodo de acolhimento e as intercorréncias;

* [X encaminhamentos aos servicos da rede do SUS, SUAS e demais
orgdos;

* X encaminhamentos visando a reinserc¢do social, incluidos os projetos
de educacdo, capacitacdo profissional e geracdo de trabalho e renda; e

* Xl evolugdo do acolhimento, seus resultados e o planejamento de saida

* § 22 periodicamente atualizado e revisado , ficando sempre a sua disposigdo;

* § 32 anuéncia prévia por escrito dos critérios de admissdo, permanéncia e saida, o
programa de acolhimento;

* § 42 participagdo do acolhido e seu familiar na construgéo e no cumprimento do PAS;

* § 52 prazo de elaboragdo.
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Avaliagao Evolugao

Familiar- 1l

Ativid. - VII
Hist. PscSoc.
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Per.acolh. - VIII

Profiss. Refer.
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SPA -V SUS/SUAS- IX

Motivagao -
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PROBLEMAS AVALIACAQ INICIAL

CLINICOS &
DST * AIDS SITUACOES DE CRISE

- Fundamental para a elaboracao do PAS, pode

. envolver a familia e grupos de convivio.

O grau de complexidade da avaliagao inicial

GRAVIDADE DO ALTERACOES
TRANSTORNO NEuropsicoLocicas  dependente do nivel de especializagao do
U;?;L[;\EC Is%%é?f?wﬁs profissional ou do servi¢go de atendimento.
. (NHS, 2006B)
FATORES DE e Na Avaliagao Inicial, vale ressaltar a
P‘;‘;Téggo importancia de nao apenas analisar situagoes

de uso, fatores de risco e protecao,
consequéncias sociais, psicologicas e de
saude decorrentes da dependéncia, mas
antes de tudo, é necessario ater-se a pessoa
que esta na sua frente, de modo a
estabelecer uma relagao de ajuda.
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MOTIVACAO PARA
A MUDANCA

by MARCELO RIBEIRO | UNIAD | INPAD | UNIFESP |
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PROBLEMAS AVALIACAQ INICIAL

CLINICOS & i

D33 DS SITUACOESDECRISE Djagn@stico clinico da dependéncia e seus padroes
de gravidade

COMORBIDADES

Sete Critérios (SDA — Edwards & Gross, 1976)

Estreitamento do repertdrio de uso
Reinstala¢ao da sindrome de dependéncia

GRAVIDADE DO ALTERAC()ES
TRANSTORNO NEUROPSICOLOGICAS
RELACIONADO AO ~
USO DE SUBSTANCIAS 1. ComEUIS.aO
. 2. Tolerancia
3. Sindrome de Abstinéncia
—— 4. Evitacao ou alivio dos sintomas de abstinéncia
PROTECAO 5. Saliéncia do consumo
E RISCO
6.
7I

MOTIVACAO PARA
A MUDANCA

by MARCELO RIBEIRO | UNIAD | INPAD | UNIFESP |

:j.....l
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Diagndstico clinico da dependéncia e seus padroes de gravidade

NENHUM LEVE MODERADO SUBSTANCIAL PESADO

CONSUMO

PROBLEMAS

by MARCELO RIBEIRO | UNIAD | INPAD | UNIFESP

MAIOR NUMERO DE COMPLICAGOES  FREQUENTES E GRAVES
R NENHUM RAROS
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PROBLEMAS AVALIACAQ INICIAL

CLINICOS & ) S X - WNes

DST * AIDS SITUAGOES DE CRISE Diagndstico Motivacional — Prontidao e
expectativas

COMORBIDADES

Seis estagios de prontidao para mudanga:
GRAVIDADE DO ALTERACOES
TRANSTORNO NEUROPSICOLOGICAS

RELACIONADO AO 1. Pré contemplacao
USO DE SUBSTANCIAS ~

2. Contemplagao
3. Determinacao
4. Acgao

FATORES DE ~

PROTECAO 5. Manutencgao

ERISCO 6. Recaida

MOTIVACAO PARA
A MUDANCA

by MARCELO RIBEIRO | UNIAD | INPAD | UNIFESP |
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Site Alcool e Drogas sem Distorcdo (www.einstein.br/alcooledrogas) / NEAD - Nucleo

Einstein de Alcool e Drogas do Hospital Israelita Albert Einstein

ESTAGIOS DE PRONTIDAO PARA MUDANGA

Pré-contemplagao Sem idéia sobre o problema e sem planos de mudar.

Acha que seu consumo de drogas nao |lhe faz mal e esta sob controle.

Melhor postura adotada : Evitar o confronto, mas sem perder a sinceridade. Flexibilizar sobre a evidéncia de dependéncia
e buscar outros motivos para o paciente buscar ajuda.

Contemplagao Percebe um problema, mas esta ambivalente para promover mudanga. O individuo deve ser sensibilizado
objetivamente, dentro de um ambiente reflexivo.

Melhor postura adotada Pode-se levantar os prds e contras da abstinéncia e do consumo e as discrepancias entre o
consumo e os planos do individuo para o futuro.

Determinagao Percebe que tem um problema e que precisa promover mudancas. O individuo pede ajuda. Ofereca
solucdes e retire barreiras.

Melhor postura adotada Negocie um plano de abordagem. Tudo deve ser muito rdpido, porque é comum o individuo
mudar de ideia sobre a mudanca.

Acao Pronto para comecar a mudanca.

Melhor postura adotada Prover o suporte; definir a assisténcia; a familia deve mostrar-se disposta a participar do
tratamento sempre que solicitada.

Manutencao Incorpora¢ao da mudanga ao estilo de vida.
Melhor postura adotada Reforgar o sucesso; reavaliar a farmacoterapia; aplicar a prevengao de recaida e avaliagao de
situacdes de risco.

Recaida Volta para a contemplagao ou pré-contemplagao Menos de 5% dos pacientes nunca recaem apds iniciarem o
processo de mudancga e mais de 70% recaem antes do terceiro més de abstinéncia. Retornam a algum dos estagios
anteriores, para novamente evoluirem rumo a mudanc¢a. Nao é o retorno a estaca zero, tampouco motivo para
repreensdes ou culpa. E um momento de aprendizado, visando a evitar ou dificultar recaidas futuras.
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PROBLEMAS
CLINICOS &
DST * AIDS

COMORBIDADES

GRAVIDADE DO
TRANSTORNO
RELACIONADO AO
USO DE SUBSTANCIAS

MOTIVACAO PARA
A MUDANCA

by MARCELO RIBEIRO | UNIAD | INPAD | UNIFESP |
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SITUACOES DE CRISE

ALTERACOES
NEUROPSICOLOGICAS

FATORES DE
PROTECAO
E RISCO

AVALIACAQ INICIAL

Fatores de Risco e Fatores de Protecao

“E preciso avaliar ' as interagbes ‘entre as
singularidades ~ de cada individuo e o meio
sociocultural onde vive.”

Identifica ~as vulnerabilidades e . os recursos
pessoais ‘e sociais de cada individuo possui,
objetivando a elabora¢do da melhor rede de
apoio possivel.
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ACESSO AOS SERVICOS VALORES MORAIS E SOCIAS - FALTA DE VINCULACAOQ SOCIAL
ASSISTENCIA PRECARIA OU AUSENTE

o
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EMPREGATICIO ADEQUADO E MONITORAD MEMBROS USUARIOS EXPECTATIVAS IRREALISTAS
POUCA
VIAJANTES  SUPERVISAO IRREALISTICAMENTE ALTAS e TURAS
MOBILIDADE DE APOIO . FRACASSo PERMISSIVIDADE
REUNIOES COM REFEICAO ' BAIXO AGPFI ORAMENTO CUIDADOS DE PAI E

APOSENTADORIA ’ PRECARIAS OU ESCOLAR MAE POBRES, SEM

TRAB ALH O TUTORIA INEXISTENTES ESCOLZMBIENTE ESCOLAR REGULARIDADE E

INCONSISTENTES
BULLYING
PAIS & . X
EXCESSO DE VIOLENCIALOCAL REGRAS CONTRA AVIOLENCIA PAIS EDUCADORES,
BAIXA COMPENSACAO RESPONSABILIDADE MESTRES i CUIDAORES E SUPORTIVOS
NIVEL DE jORNADAS DE TRABALHO ESTAFANTES POSITIVO REJEICAO PELOS COLEGAS
ESTRESSE ABUSO PROXIMO E PERTENCENTE A COMUNIDADE
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o6
UROPSICOLOGICAS

- PAS — Plano de Atendimento Singular

bl COMORBIDADES PSIQUIATRICAS

 Comorbidade é a ocorréncia conjunta de dois ou mais transtornos mentais ou com
outras condigoes clinicas gerais.

* Individuos com comorbidades tém uma tendéncia maior-a procurar.por-tratamento.

* A melhora do transtorno psiquiatrico associado pode ser benéfica para a evolugao do

quadro de dependéncia estabelecido.

Questoes importantes na investigacao inicial

Presenca de transtornos psiquiatricos antes ou depois do consumo.

Piora dos indicadores sociais (carreira profissional e relacionamento familiar)
Aumento do tempo em situacao de rua

Tentativas de suicidio

Historico de contravencgoes

Contato com o sistema judiciario

Uso de equipamentos/servigos de satide
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COMPLICACOES CLINICAS- HIV/DST

* As complicag0es clinicas proporcionam um critério objetivo da gravidade da
dependéncia.

* Muitas delas, quando detectadas no inicio, sao passiveis de tratamento e recuperacao.
* A presenc¢a de complicagoes pode estimular o paciente a buscar a abstinéncia.

« Comportamentos de risco mais observados entre os usudrios de SPA, particularmente os
usuarios de crack: elevado numero de parceiros, sexo sem protecao e troca de sexo por
droga ou por dinheiro.

* Mulheres sao altamente vulneraveis a violéncia e nao possuem acesso a Servicos de
saude de qualidade. HA uma relagao direta entre gravidade da dependéncia e a

prevaléncia de hepatitebec.
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AVALIACAO NEURO PSICOLOGICA

* Boa parte dos dependentes tem dificuldades na manutenc¢ao da abstinéncia devido aos

prejuizos decorrentes de seu uso continuo.

* O uso de SPA afeta areas do cérebro relacionadas a funcao motora, a emoc¢ao, ao

aprendizado e a memdria.

* Profissionais despreparados, podem confundir estes déficits como sendo falta de

interesse, ma vontade ou resisténcia ao tratamento, comp.

* A Avaliagao Neuropsicoldgica inicial serve, portanto para avaliar os déficits cognitivos do

individuo e nortear estratégias de treinamento para a superagao destes.
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PROFISSIONAL DE REFERENCIA

O profissional encarregado da oferta e da integragao das atividades, servicos e dos
demais profissionais envolvidos. Cabe a ele facilitar a integragao social do individuo,
mapeando sua rede social, identificando demandas, propondo solu¢oes e fornecendo
aporte. Pode fazer a interlocu¢ao com familiares e grupos de convivio, promovendo e

facilitando reunioes com estes.
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A reintegracao e reabilitacao do acolthido em sua
comunidade é a principal finalidade da
Comunidade Terapéutica. A conclusao ou alta traz
consigo nao so a ideia de ganho e
amadurecimento, mas implica igualmente
encaminhamentos para novas jornadas
terapéuticas.
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