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Considerando que qualquer tipo de adoecimento sofre influéncia das condices de vida e do ambiente, é
de suma importéncia que a equipe de saude esteja familiarizada com contexto do individuo, a fim de
sugerir intervengfes adaptadas a sua realidade. Sobretudo, na salde mental, o domicilio configura-se
como o principal loco das acdes. Segundo Stuart (2001), a visita domiciliar possibilita identificar
estressores que interferem no ajuste do paciente a um estilo de vida que promova a salde e no processo
de reabilitacao social e €, também, um meio eficiente de interagdo com o usuario e sua familia, uma das
unidades de cuidado, possibilitando a construgcao de vinculos com seus membros.O relato de experiéncia
gue se segue narra a visita domiciliar realizada por graduandos de Enfermagem a um usuério do CAPS Il
de llhéus-BA. O objetivo foi obter reflexdes a partir das observacdes realizadas na visita e suas
implicacBes na terapéutica deste paciente. Utilizou-se a metodologia qualitativa, baseada na andlise dos
relatérios nesta visita e das socializages feitas ao grupo. A visita é realizada sem a presenca da
professora, e € um dos requisitos da pratica de Enfermagem Psiquiatrica e Saude Mental do curso de
Enfermagem da UESC. Neste relato sdo utilizadas as normas de referéncias da ABNT. A socializagdo da
visita trouxe como resultado inimeras reflexdes: o local onde o usuério dorme é de chdo de barro; uma
espuma velha e sem forro € usada como colch@o, o lugar é insalubre sem nenhuma ventilacdo e o espaco
ainda é dividido com objetos da familia. Este é o0 caso de um usuario compensado, com alta capacidade
laborativa, mas que esta no CAPS em regime intensivo em virtude da péssima qualidade de vida de que
desfruta. Questionaram-se, entdo, quais intervencdes poderiam ser realizadas pelo servigco. Discutiram-se
as possibilidades de encontrar alguma atividade geradora de renda, de procurar outros familiares que
poderiam acolhé-lo, ou até de retomar o projeto da horta no préprio CAPS que em outras épocas
proporcionou uma pequena renda para os pacientes. Conjecturou-se, também, sobre o engessamento do
servigo: sera que os profissionais ndo estdo simplesmente exercendo uma pratica de reproducdo de
modelos? Conclui-se que € necessério fomentar nos graduandos de Enfermagem a compreenséo de que
a reabilitacdo psicossocial € uma estratégia a ser implementada, sendo a visitas periddica um importante
instrumento para adaptar a praxis ao modelo de reabilitagdo como ele é proposto.



