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Os estudos de Leukefeld et al., (2000), apresentam 0 passo a passo para ajudar
0 gerente de casos, de forma que as metas sejam alcancadas consistentemente, a

saber:

PASSO 1 - No inicio da sessao, utilizar a entrevista motivacional.

Uma adequada questao inicial poderia ser:

“Como véao indo as coisas para vocé desde que vocé comecgou o tratamento?” ou...,
“Vocé conseguiu ir ao grupo ontem?” e, ainda,... “O que vocé achou da sessao com

0 grupo?”.

O gerente de casos precisa ouvir 0 usuario sem criticar e refletir partes significativas

do que o paciente disse.

PASSO 2. Os usuarios podem relatar que os fatores externos foram
suficientemente contemplados. Se o usuario relatar o oposto, identificar as metas
nao atingidas e trabalhar em conjunto para alcancar os objetivos. Revisar o

formulario de Avaliacdo das Potencialidades do Paciente ajudara a retomar as areas

onde ha necessidades e quais 0s recursos disponiveis.

Provavelmente, esses itens precisardo ser revisados. Por exemplo, o usuario
pode ter identificado seu carro como recurso (“eu tenho meu préprio carro”).

Entretanto, se o carro estiver estragado, O que era um recurso passa a ser uma



necessidade a ser considerada. Assim, gerente de caso e usuario deverdo levantar

possiveis solugcdes para os problemas identificados.

PASSO 3. O usuario podera identificar (ou o gerente de casos podera perceber)
fatores internos que impedem o tratamento. O gerente de casos devera estar
consciente da avaliagdo do usuario e do histérico dos fatores internos. Por exemplo,
alguns usuérios poderao ter relatado que uma discussdo, em uma sesséo de grupo
sobre a origem da raiva, desencadeou suas memorias de abuso, negligéncia e
trauma. Antes de expor a situacdo traumatica para o grupo, isso deve ser discutido
individualmente com o usuario, ele deve trazer a situagéo para os colegas, caso seja

de sua vontade.

Problemas atuais e constantes, como violéncia doméstica, podem emergir
durante a sessdo. Alguns gerentes de caso poderdo considerar esse tipo de
revelacdo um tanto quanto densa, considerando-as como topicos a serem evitados.
Portanto, o gerente de caso devera ouvir o usuério com cuidado, validando suas

preocupacdes e sentimentos.

Para estruturar esse tipo de problema, o gerente podera mapear o0s
pensamentos do usuario com o objetivo de identificar problemas e explorar os varios
meios de lidar com a situagcdo no presente. Essa estratégia serve para potencializar
a capacidade de enfrentamento do usuéario, mas ndo substitui a psicoterapia e o
tratamento farmacoterapico. Seu objetivo também ndo é modificar o passado ou

mudar a personalidade do usuario.

Em muitos casos, 0 usuario precisara ser encaminhado para outro profissional,
como um psicologo ou psiquiatra, principalmente quando for diagnosticado algum

transtorno psiquiatrico.

PASSO 4. Por fim, o Contrato Comportamental precisa ser revisado juntamente

com o usuario. Os seguintes pontos devem estar completos:

a. O usuario e o gerente de caso discutiram as combinagdes da ultima semana

e 0s objetivos foram reforgados/alcangados.



b. As metas e os comportamentos foram atualizados, retratando os resultados

da sessdo atual. E importante ter certeza que as consequéncias para cada

comportamento foram estipuladas.

O usuério precisa compreender o contrato. O gerente de caso precisa

explorar os possiveis obstaculos para aumentar as chances de sucesso na

execucao do contrato e desenvolver planos para ultrapassar os obstaculos.

O gerente de casos trabalha junto ao usudrio para identificar recursos e

necessidades basicas, assim como areas que podem impactar sobre a participacao

no tratamento, dentre elas, as condigcbes de acesso, ou melhor, insuficiéncia de

recursos financeiros.

A identificacdo precoce desse entrave pode contribuir para adesdo ao

tratamento. Todas as metas da fase | visam levantar informacdes importantes sobre

0 usuario e motiva-lo a se engajar no tratamento (CPAD, 2011).

Anexo [:

Contrato Comportamental

Sessao

Data

O que
preciso
fazer no
momento?

Qual meu
grande
objetivo com
isso?

Quem
pode me
ajudar?

Quando?

O que eu
ganho
com isso?

Assinatura
Paciente

A meta foi
cumprida?




Formulario de Potencialidades

" Desejos e L. Recursos e Potencialidades — Pessoais e
Sessdo | Data L Prioridades .
Aspiracoes Sociais
. O que posso usar
O que eu quero? O que usei no passado?

hoje?

Resumo:

Na Unidade 1, do Mdédulo 2; vocé estudou a estrutura das sessdes de intervencao,
bem como o monitoramento das mudancas no tratamento. Esta compreensdo é
importante para que vocé possa concluir o processo de ajuda através dessa
estratégia. A ultima Unidade deste Mddulo, discutira a efetividade de programas de
atencdo em saude mental que utilizam o gerenciamento de casos como instrumento

de acdao.
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Momento da Cultura Brasileira:

Tu que me deste o teu carinho

E que me deste o teu cuidado,

Acolhe ao peito, como o ninho
Acolhe ao pdssaro cansado,

O meu desejo incontentado.

- Tu que me deste o teu cuidado —

(Manuel Bandeira)

“O Filho do Homem ndo veio para ser servido, mas para servir e dar a sua vida para resgatar a
humanidade.” (Mateus 20, 28).




