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RESUMO

O presente artigo discute sobre o matriciamento enquanto método de gestdo do cuidado em satde
mental, destacando as praticas colaborativas, em especial a comunicagdo interprofissional como base
fundamental para o alcance de um trabalho interprofissional no matricamento de saude mental na
Atengdo Primaria a Saude. E discutida a importancia do cuidado colaborativo no compartilhamento
de informacgdes, decisdes clinicas e troca de experiéncias, a fim de otimizar os recursos ¢ aumentar o
reconhecimento das necessidades de satde proprias dos usuarios e da populagédo de cada territorio e
servigo. Por fim, destaca-se a Teoria do Agir Comunicativo, de Jiirgen Habermas, que traz elementos
teoricos da agdo comunicativa para a interagdo e compreensdo social através da construgdo de um
consenso nas relagdes humanas e nas tomadas de decis@o e garantia de processos democraticos.
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INTERPROFESSIONAL COMMUNICATION IN MENTAL HEALTH
MATRIX SUPPORT IN PRIMARY HEALTH CARE
ABSTRACT

This article discusses matrix support as a method of managing mental health care, highlighting
collaborative practices, especially interprofessional communication as a fundamental basis for
achieving interprofessional work in mental health matrix support in Primary Health Care. The
importance of collaborative care in sharing information, clinical decisions and exchanging experiences
is discussed, as well as optimizing resources and increasing recognition of the health needs of users
and the population of each territory and service. Finally, we highlight Jirgen Habermas’ Theory
of Communicative Action, which brings theoretical elements of communicative action to social
interaction and understanding by building consensus in human relations and decision-making and
guaranteeing democratic processes.

Keywords: Mental Health, interprofessional communication, matrix support, Primary Health Care,
mental health care.

COMUNICACION INTERPROFESIONAL EN ELAPOYO A LA MATRIZ DE
SALUD MENTAL EN ATENCION PRIMARIA A LA SALUD

RESUMEN

Este articulo aborda el apoyo matricial como método de gestion de la atencion a la salud mental,
destacando las practicas colaborativas, especialmente la comunicacion interprofesional como
base fundamental para lograr el trabajo interprofesional en el apoyo matricial a la salud mental en
Atencion Primaria a la Salud. Se discute la importancia de la atencion colaborativa para compartir
informacion, decisiones clinicas e intercambiar experiencias, asi como optimizar recursos y aumentar
el reconocimiento de las necesidades de salud de los usuarios y de la poblaciéon en cada territorio y
servicio. Por ultimo, destaca la Teoria de la Accion Comunicativa, de Jiirgen Habermas, que aporta
elementos tedricos de la accion comunicativa a la interaccion y el entendimiento social a través de
la busqueda de consenso en las relaciones humanas y la toma de decisiones y garantiza los procesos
democraticos.

Palabras-clave: Salud Mental, comunicacion interprofesional, matriz de apoyo, Atencion Primaria
a la Salud, Atencion a la Salud Mental.



Introducao

Nas ultimas décadas, com o advento da Reforma Psiquiétrica no pais, vivenciamos
diversas mudancas no que tange aos cuidados de satde psiquica e modelos de atengdo a
saude mental. Ac¢des voltadas a inclusdo social, a cidadania das pessoas com sofrimento
mental passaram a ter prioridade, buscando a constru¢do de um modelo de cuidado com
base territorial, mais integral, horizontal, multiprofissional, intersetorial, longitudinal e
contextualizado, superando o modelo biomédico e hospitalocéntrico (Pupo et al., 2021).

Podemos apontar dois marcos legais fundamentais nesse processo de transi¢do. O
primeiro deles foi a Lei 10.216/2001, que dispds sobre a protecao e os direitos das pessoas
portadoras de transtornos mentais e redirecionou o modelo assistencial em satide mental,
primando pela desinstitucionalizacao e reinser¢ao social (Brasil, 2001). E, por seguinte, a
Portaria 3.088/2011, que instituiu a Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS) a fim articular e
fortalecer as redes de atencao a satide, centradas nas necessidades das pessoas, pautadas no
respeito aos direitos humanos, na garantia de autonomia e liberdade (Brasil, 2011).

ARAPS reforga e destaca a funcao da Atengao Primaria a Saude (APS) narede, enquanto
ponto estratégico de cuidado em saude mental no territdrio, servindo como base para o seu
ordenamento e para a busca da integralidade do cuidado. O potencial desse ponto de atencao
se d4, sobretudo, por sua proximidade com o contexto de vida dos usudrios, por seu cuidado
continuado, pela melhor gestao de doengas cronicas e condigdes de longa duragdo, além da
sua proximidade com diferentes recursos e dispositivos sociais comunitérios, para além do
setor saude, que sdo necessarios ao fortalecimento do cuidado integral (Pupo et al., 2021).

A fim de fortalecer ainda mais esse cuidado, em 2011 o apoio matricial foi adotado
enquanto método de gestdo do cuidado nos servicos de salide mental, valorizando a
importancia das praticas colaborativas no compartilhamento de informagdes, decisoes
clinicas e troca de experiéncias entre profissionais da APS e do nivel secundario (Fagundes,
Campos & Fortes, 2021).

O termo Apoio Matricial foi introduzido no campo da saude por Campos em 1999,
na busca por modos de superar os processos de trabalhos hierarquizados e fragmentados,
além de estimular relagdes horizontais que assegurassem o apoio especializado, a partir da
constru¢do compartilhada do cuidado e pautado na interprofissionalidade. Nesse sentido,
o apoio matricial se baseia na integracdo entre equipes da Estratégia de Saude da Familia
(ESF) e da atengdo especializada, focando no estreitamento dos lagos entre os diferentes
niveis de cuidado em saude (Chazan, Fortes & Camargo Junior, 2020).

A interprofissionalidade proposta pelo apoio matricial surge como um fendémeno em
desenvolvimento da pratica de cuidados a satide de forma integrada e colaborativa entre
os profissionais, em resposta as demandas dos usuarios. Nisto, o trabalho interprofissional
se caracteriza por uma pratica coesa entre profissionais da mesma organizacdo ou de
organizagdes diferentes, construindo um arranjo de trabalho complexo influenciado por
fatores processuais, contextuais e relacionais (Diniz, Melo & Vilar, 2021; Previato &
Baldissera, 2018).



Segundo Peduzzi, Norman, Germani, Silva e Souza (2013), a interprofissionlaidade
acontece quando os profissionais com diferentes formagdes na saude estdo dispostos a
transitar em variadas areas de conhecimento, compartilhando saberes especificos uns com
os outros na organizagdo do trabalho, o que permite o compartilhamento e atribuicdo de
tarefas a outros profissionais em uma pratica colaborativa. Essa flexibilidade permite
otimizar os recursos € aumentar o reconhecimento ¢ a aten¢do as necessidades de satde
proprias dos usuarios e da populagdo de cada territorio e servigo, pois essas necessidades
sao heterogéneas e complexas e requerem ser apreendidas de forma integral, ao invés de se
concentrarem apenas na demanda espontanea (Peduzzi et al., 2013).

Quando se fala sobre trabalho interprofissional ¢ importante saber que este € constituido
por diferentes formas de organizagdo como: trabalho em equipe; colaboragdo; pratica
colaborativa e trabalho em rede, podendo acontecer em formatos diversos, dependendo da
identidade compartilhada na equipe, clareza de objetivos, interdependéncia, reponsabilidade
compartilhada e atividade a ser desempenhada (Diniz et al., 2021).

As Praticas Colaborativas Interprofissionais (PCI), por sua vez, se caracterizam pela
integracao de dois ou mais profissionais de nucleos diferentes entre si de forma intencional,
dialogando, colaborando e construindo um processo de trabalho em saude visando a
integralidade e resolutividade, envolvendo o sujeito e a comunidade (Barbosa ef al., 2022;
Diniz et al.,2021).

Para que as praticas colaborativas acontecam de forma efetiva, de modo a aprimorar
relacdes interpessoais € promover o bem-estar da equipe, a literatura tem apontado
competéncias ¢ dominios como essenciais. Dentre eles, encontra-se a Comunicacao
Interprofissional (CIP), que ¢ a capacidade de interagir de forma coesa e coerente com
profissionais de diversas areas, orientada pelas necessidades de satide de um sujeito / familia
/ comunidade (Prado, Peduzzi, Agreli & Rodrigues, 2023).

Diante disso, o presente estudo objetiva discutir sobre as praticas colaborativas
Interprofissionais, destacando a comunicacgao interprofissional como base fundamental para
o alcance de um trabalho interprofissional no matricamento de sauide mental na Atencao
Priméria a Saude.

1 Métodos

O presente estudo definiu-se como ensaio tedrico da literatura para investigagdao
acerca da comunicagdo interprofissional no matriciamento de satde mental na Atengdo
Priméria a Saude. O levantamento bibliografico foi realizado em maio de 2024, nas
bases de dados: SciELO, Latin American and Caribbean Center on Health Sciences
Information (LILACS) e PubMed, nos idiomas portugués e inglés, sem recorte temporal.
Foram utilizados os Descritores em Ciéncias da Saude (DeCs/Mesh): Communication;
Interprofessional Relations; Communication Barriers; Interdisciplinary Communication;
Health Communication; Communication Resources; Mental Health; Primary Health Care;
Mental Health Services; Mental Health Assistance e Health Personnel.



Inicialmente, foram analisadas as palavras contidas nos titulos, resumos e descritores.
Na sequéncia, os estudos selecionados foram lidos na integra e, adicionalmente, as referéncias
destes foram avaliadas, objetivando captar e incluir estudos que ndo foram encontrados no
momento da busca. Além desses artigos, também foram feitas leituras de documentos oficiais
que tratassem sobre o matriciamento em saude mental e a comunicagdo interprofissional.
Desta forma, foi estruturado o presente artigo embasado na revisdo bibliografica dos
materiais consultados.

2 Resultados e discussoes

Foram levantados artigos cientificos € documentos que traziam significados pertinentes
ao estudo proposto através de discussdes tedricas de grande contribui¢do ao tema em questao.
Estes dados serdo apresentados nos topicos a seguir:

2.1 Matricimanto de saude mental na Aten¢cao Primaria a Saude

O apoio matricial em satide mental, de acordo com o Guia Pratico de Matriciamento
em Satde Mental, ¢ uma proposta de integra¢do que visa a transformar a logica tradicional
de encaminhamentos, referéncias/contrarreferéncias, protocolos e centros de regulacao dos
sistemas de satde, em agdes horizontais, com integracao de diferentes niveis assistenciais.
Nesse sentido, ¢ considerada uma ferramenta de organizagdo dos processos de trabalho
e fluxos de atendimentos através da corresponsabilizagdo do cuidado entre os servicos
especializados de saude mental e as unidades basicas de satide no contexto da RAPS (Brasil,
2011).

Narelagdo entre APS e os servigos de saude mental, os profissionais que compdem a ESF
sdo compreendidos como a equipe de referéncia por terem a responsabilidade longitudinal
em relacdo a conducdao dos casos adscritos no territério. Enquanto, os profissionais do
Centro de Atengao Psicossocial (CAPS) sdao os matriciadores, especialistas que t€ém como
incubéncia facilitar as discussdes em relagdo aos casos clinicos de dificil manejo, além de
sistematizar projetos e agdes de interven¢do em ambito individual ou coletivo no territorio.
Desse modo, a interagdao das duas equipes visa a favorecer o encontro e a producao desses
espacos intersubjetivos nos dispositivos e servicos do SUS, na perspectiva do alcance da
integralidade (Coutinho, Ferreira & Coelho,2021).

O apoio matricial possibilita o desenvolvimento de habilidades dos profissionais
envolvidos, bem como a construgdo de novas estratégias de intervenc¢do, fortalecendo a
corresponsabilizagcdo e o trabalho interdisciplinar através da interacdo dialdgica entre os
diversos saberes indispensaveis a producao de satude (Santos, Cunha & Cerqueira, 2020).

Dentro do matriciamento de satide mental na APS sdo considerados como
instrumentos processuais: a elaboracdo do projeto terapéutico singular (PTS); o
desenvolvimento do genorama e ecomapa; a interconsulta com matriciadores; a consulta
conjunta de satde mental; a visita domiciliar conjunta e o contato a distadncia através do
telefone ou de outras tecnologias de comunicacdo. Além disso, s3o consideradas agdes de
intervencdo de saude mental na APS: grupos que trabalhem a promocdo da saude
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mental; educagdo permanente em satide sobre transtornos mentais; intervengdes terapéuticas;
uso de psicofarmacos na clinica e a abordagem familiar (Brasil, 2011).

No entanto, a pratica do matriciamento pode se tornar desafiadora, quando os
profissionais nao estdo convencidos dos seus beneficios para os usudrios, ndo priorizando
espacos na agenda dos servigos para reunides de matriciamento ou quando ndo ha a
particpacao efetiva de todos os profissionais que estdo envolvidos no cuidado dos usuarios
(Rawlinson et al, 2021).

A literatura aponta diversos impasses na efetivacdo do apoio matricial enquanto
estratégia. Dentre eles, destacam-se: aldgicade trabalho dos servigos que estd ainda pautadano
modelo hegemonico e biomédico; a dificuldade dos profissionais em adotar essa metodologia
de trabalho; a desvalorizagdo do matriciamento pelos gestores e trabalhadores de saude,
como também dificuldades no didlogo sincrono entre as equipes e, por consequéncia, uma
certa fragilidade para a efetivagdo da interdisciplinaridade — quesito estratégico e necessario
para a presenca do método de apoio matricial (Coutinho et al, 2021; Martinello & Fonséca,
2022; Moro, Ferreira & Rocha, 2020).

A questdo que entdo se apresenta ¢€: qual o caminho para se consolidar esta pratica?
Nesse sentido, existe um consenso na literatura quanto a necessidade de avangos na Reforma
Psiquiatrica Brasileira e a necessidade de fortalecer a APS em relagdo a capacitagdo dos
profissionais para as demandas de saude mental, como também o aumento de recursos
de apoio matricial. A Educagdo Interprofissional (EIP) também tem sido apontada como
possibilidade para fortalecer as praticas colaborativas interprofissionais a fim de modificar a

forma como os profissionais de satide interagem uns com os outros para prestar assisténcia
(Moro et al., 2020).

2.2 Praticas Colaborativas Interprofissionais e Comunicacio Interprofissional

Entende-se a necessidade de praticas mais colaborativas inteprofissionais para a
efetivacdo do apoio matricial. Estas praticas devem se apresentar através da cooperagao
integrativa de variados profissionais de satde, combinando habilidades complementares
e competéncias, influenciando de forma sinérgica sobre o cuidado, melhorando o acesso
asaude, aprimorando a eficiéncia dos servicos, apurando resultados e racionalizando os
custos, possibilitando o melhor uso dos recursos no cuidado em saude (Previato &
Baldissera, 2018; Rawlinson ef al., 2021).

A PCI ¢ uma estratégia valorizada por modelos universais de atencdo que priorizam a
complexidade, atributo essencial aos modelos APS. Ao promover a interagao entre diferentes
profissionais de saude, ¢ obtida uma grande contribui¢do para a redu¢ao da morbidade e das
hospitalizagdes, além de proporcionar maior satisfacdo dos pacientes e melhores resultados
de satide na APS (Kanno, Peduzzi, Germani, Soarez & Silva, 2023).

A Organizagao Mundial de Satde (OMS), em 2010, passou a reconhecer a colaboracao
entre diferentes profissionais de satide na formacao e pratica como uma estratégia inovadora
capaz de contribuir, significativamente, para a redu¢do da crise global de saude. Essa
abordagem ¢ essencial, uma vez que o cendrio da satde tem se tornando cada vez mais
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complexo, exigindo que a forga de trabalho atue de forma integrada para oferecer servicos
de melhor qualidade (OMS, 2010).

Os objetivos de tais iniciativas sdo os mais variados: responder as necessidades locais
da populagdo, visando melhorar as relagdes de trabalho nas equipes de atengdo primaria
e comunitaria; estimular a integragdo entre os servigos de saude e a assisténcia social e
programar estratégias de recursos humanos ou corrigir lacunas existentes no processo de
colaboragdo entre as mais distintas profissdes (Rios, Souza & Caputo, 2019).

Nas ultimas décadas, tem ficado claro que o trabalho em equipe ¢ a PCI melhoram o
acesso e a qualidade da atenc¢do a saude. Além disso, a literatura indica que pode melhorar
o custo-efetividade da atengao a saude e o desempenho cotidiano dos profissionais, além de
aumentar a satisfacdo dos trabalhadores (Peduzzi, Agreli, Silva & Souza, 2020).

Grupos de pesquisas e associagoes de saude tém desenvolvido conhecimentos a
respeito de habilidades e atitudes para a pratica colaborativa. E importante saber que
existem quatro marcos de referéncias que t€ém ajudado a avangar na compreensao da pratica
interprofissional que sdo: The Interprofessional Capability Framework, de 2004,n0 Reino
Unido; 4 National Interprofessional Competency Framework, de 2010, no Canada; Core
Competencies for Interprofessional Collaborative Practice, de 2011, nos Estados Unidos e
A National Common Health Competency Resource for the Australian Health Workforce, de
2013, na Australia.

Dentre os principais, estdo os estudos do Canadian Interprofessional Health
Collaborative (CIHC, 2010) que destaca seis habilidades, atitudes e valores que moldamos
julgamentos essenciais para a pratica colaborativa interprofissional que sdo: 1) comunicacao
interpessoal; 2) cuidado centradono paciente/cliente/familia/comunidade; 3) esclarecimento
do papel; 4) funcionamento da equipe; 5) lideranga colaborativa e 6) resolugao de conflitos
interpessoais.

Dentre esses dominios apontados como essenciais para alcangar a pratica
interprofissional colaborativa em satide, a comunicagao interprofissional (CIP) € reconhecida
como primordial para alacance dos demais dominios. Diante disso, € vista um aspecto
crucial para o desenvolvimento da cultura de grupo, além de criar um senso comum de
realizag¢ao dentro da equipe, o que permite exercer a colaboragdo interprofissional. (Previato
& Baldissera, 2018).

A CIP consiste em um processo complexo e dindmico, que concerne a construgdo de
uma relacdo que integre as perspectivas de cada profissional e de uma agdo coletiva, voltada
para a complexidade das necessidades de satide dos usuarios. Proporciona oportunidades
para que os profissionais compartilhem suas preocupacdes e conquistas no dia a dia de
trabalho, o que resulta em uma melhoria nos resultados de satde. E fundamental que esse
processo seja solidario, refletindo e estimulando humanizagao, a criatividade e a libertagdo
dos processos de trabalho dos envolvidoscom o uso de tecnologias leves (relacionais),
promotoras do vinculo, se tornando ancoras para a resolu¢ao de muitas demandas emergidas
na APS (Amaral, Oliveira, Azevedo & Mafra, 2021).



A comunicacio interprofissional pode se dar de maneira formal e informal. Embora a
comunicac¢do informal seja necessaria ao processo de vinculo e aproximagao dos sujeitos,
tende a ser marcada por processos de passagem de informagdes e recados, com 0 uso
das tecnologias de mensagens. A comunicagdo, tendo em vista somente a passagem de
informagdes, pode também fragilizar processos por caracteriza-se como mero verbalismo,
o que dificulta a acdo e a reflexdo dialdgica. Isso pode enfraquecer a efetividade do
compromisso profissional pela transformagao da realidade, opondo-se a uma colaboragdo
estritamente comunicativa entre as equipes (Previato & Baldissera, 2018).

Espacos formais de comunicagdo nas equipes de saude da familia t€m fundamental
importancia para que a colaboracdo interprofissional seja efetiva. A auséncia ou a
insuficiéncia de espacos de comunicagao formal constitui uma barreira para a colaboragao
interprofissional, com impacto na qualidade do cuidado, particularmente para os casos de
maior complexidade acompanhados pela equipe (Kanno et al., 2023).

E importante ressaltar que nem todo tipo de interagio entre profissionais de éareas
distintas ¢ considerado como comunicagdo interprofissional. A verdadeira comunicagdo
interprofissional se manifesta quando a conversa entre os membros ¢ focada no usuario e/
ou na comunidade. E vélido ressaltar que a comunicagio interprofissional complementa a
comunicagdo pessoal, que se manifesta nas trocas e interagdes relacionadas a outras areas
da vida e da pratica da saude. Nisso, faz-se necessario a constru¢do de ambiente seguro, em
que ocorra interacao e o compartilhamento de ideias, davidas e conhecimentos, deslocando
o centro da comunicacdo dos profissionais e do servico para as necessidades de cada usuario
(Prado et al., 2023).

O trabalho interprofissional ¢ constituido por diversas formas de organizacdo das
atividades de cuidado a satide. Dessa forma, a comunicagao interprofissional € um requisito
para todas: trabalho em equipe, pratica colaborativa interprofissional e trabalho em rede.
Pode-se dizer que o elemento mais importante e tangivel da colaboragdo interprofissional ¢
a oportunidade de comunicagdo frequente, reciproca e efetiva (Peduzzi et al., 2020; Prado
etal., 2023).

2.3 O Agir Comunicativo na construcio do apoio matricial

Dentro desse didlogo sobre comunicagao interprofissional, destacamos aqui a Teoria
do Agir Comunicativo (TAC), de Jiirgen Habermas, que se preocupa em apresentar os
elementos tedricos da a¢do comunicativa. Tal teoria se concentra na ideia segundo a qual
a comunicac¢do ¢ a base para a interagdo e a compreensao social e que somente através do
didlogo e da constru¢do de um consenso nas relacdes humanas e nas tomadas de decisao
pode-se obter equilibrio e garantia de processos democraticos dentro da sociedade (Bettine,
2021).

Assim, a linguagem ¢ vista como uma ferramenta para alcanc¢ar a compreensao mutua,
promovendo a cooperagdo, o significado compartilhado e a obteng¢do de acordos por meio
do discurso racional, fazendo oposi¢cao a comunicagdao como apenas troca de informacgoes. O
uso dessa ferramenta pode ser reconhecido pelo significado das caracteristicas socioculturais,
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partindo da funcionalidade diferenciada em cada sujeito, dando origem a uma cultura
centrada no didlogo e na compreensao reciproca (Habermas, 2012).

Nesse contexto, as singularidades dos sujeitos devem ser reconhecidas como produtos
historicos que, mesmo sendo de natureza contraditoria ou nao, sdo compativeis com o didlogo.
A realidade ¢ construida socialmente por sujeitos coletivizados, de maneira interpretativa,
nos modos de viver em sociedade, reproduzida pelo conjunto de normas, valores, tradigdes
e linguagens. A busca pela interacdo entre dois ou mais sujeitos, tem o intuito de promover
uma racionaliza¢do do didlogo democratico, que possibilite o entendimento e uma agao
mobilizadora do agir comunicativo e, assim, cada sujeito com a sua visdo de mundo em
interacao produz novos entendimentos (Mello, 2021).

A permeabilidade do apoio matricial na integragdo entre as equipes de referéncia e a
Rede de Atengao a Saude pode ser capaz de modificar, a médio e longo prazo, o modo como
as especialidades entram no escopo da Atencao Basica e, como esta ultima, coloca-se como
cogestora do cuidado longitudinal. Essa combinagdo se beneficia da a¢do comunicativa,
acionada pelas relagdes intersubjetivas e pelos acordos promovidos nos campos de interesses,
respeitados os direitos e o processo democratico de participacdo (Habermas, 1997).

Diante disso, a presente teoria ¢ essencial na promogao de processos dialogicos entre
os saberes profissionais na busca do alcance do principio da integralidade do cuidado.
Compreender esses conceitos pode fornecer insights e inspirar individuos a refletirem
sobre o papel da comunicagdo na construcao de relacionamentos, resolucdo de conflitos e
compreensdo de varios contextos e das necessidades de satde de pessoas com sofrimento
psiquico, dentro do apoio matricial (Silva & Peduzzi, 2011).

Consideracgoes finais

No presente estudo pudemos refletir a importancia do apoio matricial como método de
gestdo do cuidado em saude mental, bem como sua potencialidade em facilitar a construgao
de dinamicas deenfrentamento de problematicas individuais e coletivas no territorio, além de
fortalecer o trabalho interdisciplinar a partir de uma nova dinamica intersetorial. Foi possivel
perceber também que a comunicag¢do ¢ um elemento intrinseco ao trabalho em equipe e a
colaboracao interprofissional, sendo requisito para sua efetividade do apoio matricial.

Diante disso, a Teoria do Agir Comunicativo surgiu como uma possibilidade de
ampliar espacos de reflexdo sobre as praticas e configurar agdes que ndo sejam reduzidas
a racionalidade instrumental que orienta a execucdo de procedimentos, mas que consiga
construir didlogos e aprendizado mutuo entre os profissionais.

Oestudomostrouopotencial daarticulagdotedricaentreas concepgdes doapoiomatricial
em saude, interprofissionalidade, praticas colaborativas, comunicacao interprofissional e
a Teoria do Agir Comunicativo de Habermas. Destacou-se, no entanto, a necessidade de
estudos que mostrem como tem se dado a comunicagdo dentro do matriciamnto de saude
mental na APS e estabelegam estratégias de fortalecimento dessa comunicagao.

O matriciamento em saude mental na Aten¢do Primdria a Saude se constitui um
grande desafio para a efetivagcdo da atengdo integral a saide mental dentro da RAPS e a
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comunicagdo interprofissional ¢, sem dividas, a base do processo de apoio matricial. Diante
disso, reafirmou-se a pertinéncia do aprofudamento da literatura na abordagem do tema e a
compreensdo das necessidades de intervencao e aperfeicoamento.
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