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O papel do médico de familia na promocio da satide mental é de suma
importincia, dada sua posi¢io privilegiada na prestacio de cuidados de sadde
primérios. Este resumo destaca a relevincia da integracdo de cuidados e estratégias de
intervengdo para abordar questSes de sadde mental na comunidade. A revisio
integrativa da literatura revelou que o médico de familia desempenha um papel central
na deteccdo precoce, diagndstico e tratamento de transtornos mentais. A integracio de
cuidados entre a atengio primdria e os servicos de satide mental é fundamental para
oferecer uma assisténcia holistica e coordenada aos pacientes, promovendo melhores
resultados clinicos e bem-estar. Além disso, a capacitagio continua do médico de
familia em satde mental e a implementacio de modelos de cuidado colaborativo
baseados em evidéncias sdo cruciais para garantir uma abordagem eficaz no manejo
dos transtornos mentais na comunidade. Politicas de satide que apoiem a integragio
de cuidados e melhorem o acesso aos servigos de satidde mental na atencgio primdria sdo
essenciais para promover o bem-estar mental e melhorar a qualidade dos cuidados de
satide na comunidade.
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The role of the family doctor in promoting mental health is of
paramount importance, given their privileged position in the provision of primary
health care. This summary highlights the relevance of integrating care and
intervention strategies to address mental health issues in the community. The
integrative literature review revealed that the family doctor plays a central role in the
early detection, diagnosis and treatment of mental disorders. The integration of care
between primary care and mental health services is essential to offer holistic and
coordinated care to patients, promoting better clinical outcomes and well-being.
Furthermore, ongoing training of family physicians in mental health and the
implementation of evidence-based collaborative care models are crucial to ensuring an
effective approach to managing mental disorders in the community. Health policies
that support integration of care and improve access to mental health services in
primary care are essential to promoting mental well-being and improving the quality
of health care in the community.

Keywords: Family doctor. Mental health. Integration of care.
INTRODUCAO

A satde mental é uma parte fundamental do bem-estar global, e sua
importincia tem sido cada vez mais reconhecida no contexto da pritica médica. Nesse
cenario, o médico de familia desempenha um papel crucial na promogio da saide
mental, atuando como ponto de entrada para os cuidados primirios e coordenador do
acesso aos servigos especializados. A abordagem centrada na pessoa e o vinculo de
confianga estabelecido entre o médico de familia e o paciente permitem uma avaliagio
holistica das necessidades de satide mental, levando em consideracdo nio apenas os
aspectos biolégicos, mas também os psicossociais e ambientais.

A integracdo de cuidados é um principio fundamental na promocio da satde
mental, e o0 médico de familia desempenha um papel central nesse processo. Ao
trabalhar em estreita colaboracdo com outros profissionais de satide, como psicélogos,
psiquiatras e assistentes sociais, o médico de familia pode garantir uma abordagem
abrangente e coordenada para o tratamento de transtornos mentais. Essa integracdo de
cuidados permite uma melhor comunica¢do entre os membros da equipe, evitando
lacunas no cuidado e promovendo uma transi¢io suave entre os diferentes niveis de
atendimento.

Além disso, o médico de familia esti bem posicionado para implementar
estratégias de intervencdo precoce na saide mental, identificando sinais precoces de
problemas e oferecendo suporte e tratamento adequados. A detec¢io precoce e o

tratamento oportuno de transtornos mentais tém o potencial de prevenir complicacdes
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mais graves e melhorar os resultados a longo prazo para os pacientes. Isso inclui nio
apenas o tratamento de transtornos estabelecidos, mas também a promocio da
resiliéncia e do bem-estar mental em toda a comunidade.

No entanto, apesar do papel crucial do médico de familia na promocio da satide
mental, existem desafios significativos a serem enfrentados. A falta de recursos, o
estigma associado aos transtornos mentais e a sobrecarga de trabalho sio apenas
algumas das barreiras que podem dificultar a presta¢io de cuidados adequados.
Portanto, é essencial investir em capacitagdo profissional, fortalecer os sistemas de
suporte e sensibilizar a comunidade sobre a importincia da saidde mental, a fim de
garantir que o médico de familia possa desempenhar seu papel de forma eficaz e

abrangente.

METODOLOGIA

A metodologia adotada nesta revisdo integrativa foi delineada com o intuito de
compilar e analisar evidéncias relevantes sobre o papel do médico de familia na
promogio da satde mental, com foco na integragio de cuidados e estratégias de
intervengdo. Para alcancar esse objetivo, foi realizada uma busca sistemética da
literatura em diversas bases de dados, incluindo PubMed, Scopus, Web of Science e
PsycINFO, utilizando uma combinagio de termos de busca relacionados ao tema,
como "médico de familia", "satide mental", "integracio de cuidados" e "estratégias de
intervencgdo'.

Os critérios de inclusdo adotados para a selecdo dos estudos foram: (1) estudos
publicados em periddicos cientificos revisados por pares; (2) estudos que abordassem
especificamente o papel do médico de familia na promogio da satide mental; (3)
estudos que discutissem estratégias de integracio de cuidados no contexto da satde
mental; e (4) estudos que apresentassem resultados relacionados & eficicia das
intervengdes conduzidas pelo médico de familia na satide mental da populacio.

A busca na literatura foi realizada no periodo de janeiro de 2012 a dezembro de
2024, com foco em estudos publicados nos tltimos 12 anos. Foram incluidos artigos em
inglés, portugués e espanhol. Além da busca nas bases de dados eletrénicas, também

foram realizadas buscas manuais em revistas relevantes, revisdes sistemiticas e
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metandlises para identificar estudos adicionais que atendessem aos critérios de
inclusdo.

Apés a selecio dos estudos, os dados foram extraidos e organizados em uma
planilha, incluindo informagdes sobre o titulo do estudo, autores, ano de publicagio,
objetivo, métodos, resultados principais e conclusdes. A qualidade metodolégica dos
estudos incluidos foi avaliada utilizando uma abordagem adequada & natureza dos
diferentes tipos de estudos (por exemplo, escala de Jadad para ensaios clinicos
randomizados e ferramentas de avaliagio de qualidade para estudos observacionais).

A anilise dos dados envolveu uma abordagem qualitativa, com sintese dos
principais achados dos estudos incluidos e identificagio de padrdes e tendéncias
emergentes. A discussdo dos resultados foi realizada com base na interpretagio critica
das evidéncias disponiveis, destacando as contribui¢cées do médico de familia na
promocio da satide mental e as estratégias eficazes de integracio de cuidados

identificadas na literatura.

RESULTADOS

Uma das principais constatacdes é a capacidade do médico de familia de
estabelecer uma relagio terapéutica e de confianca com os pacientes, o que facilita a
deteccdo precoce de problemas de satide mental e o acesso a tratamentos adequados.

Além disso, os estudos revisados demonstraram que os médicos de familia
desempenham um papel central na coordenagio do cuidado de pacientes com
transtornos mentais, colaborando com outros profissionais de satde, como psicélogos,
psiquiatras e assistentes sociais. Essa abordagem multidisciplinar permite uma
avaliagcdo mais abrangente das necessidades do paciente e uma oferta de tratamento
mais holistica e integrada.

Outro resultado relevante é a eficicia das intervencdes realizadas pelo médico
de familia na promocio da saiide mental da populagio, incluindo a prescri¢io de
medicamentos psicotrépicos, a realizacdo de psicoterapia breve, o aconselhamento em
satde mental e a encaminhamento para servicos especializados quando necessirio.
Essas estratégias demonstraram contribuir para a melhoria dos sintomas e da

qualidade de vida dos pacientes com transtornos mentais.
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Ademais, evidéncias sugerem que a implementacio de modelos de cuidado
colaborativo entre médicos de familia e profissionais de saide mental pode levar a
melhores resultados clinicos, reducdo do estigma associado aos transtornos mentais e
maior satisfacdo dos pacientes com os servicos de satde mental. Essa abordagem
integrada também pode resultar em uma utilizagio mais eficiente dos recursos de
satide e em uma reducio dos custos associados ao tratamento de transtornos mentais.

Em suma, os resultados desta revisio ressaltam a importincia do médico de
familia na promogio da satide mental, destacando seu papel na integracio de cuidados
e na implementagio de estratégias de intervencdo eficazes para o tratamento de

transtornos mentais na comunidade.

DISCUSSAO

Um dos pontos de destaque é a importincia da abordagem centrada no paciente,
na qual o médico de familia desenvolve uma relagio terapéutica e de confianga com os
pacientes, facilitando a detecgio precoce de problemas de satide mental e o acesso a
tratamentos adequados.

Além disso, a discussio sobre a colaboracio interprofissional reforca a
necessidade de uma abordagem multidisciplinar na promocio da satde mental, na qual
o médico de familia atua em conjunto com outros profissionais de saide, como
psicblogos, psiquiatras e assistentes sociais. Essa colaboragio permite uma avaliacdo
mais abrangente das necessidades do paciente e uma oferta de tratamento mais
holistica e integrada.

Outro ponto relevante abordado na discussdo é a importincia da capacitagio do
médico de familia em satide mental, destacando a necessidade de treinamento
especifico na identificagdo, avaliagdo e manejo de transtornos mentais. A capacitagio
adequada pode aumentar a confianca do médico de familia no cuidado de pacientes
com problemas de satide mental e melhorar a qualidade dos servicos prestados.

Ademais, a discussio sobre modelos de cuidado colaborativo ressalta a eficacia
desses modelos na promogio da satide mental da populacdo. Modelos que envolvem a
colaboracio entre médicos de familia e profissionais de satdde mental demonstraram
levar a melhores resultados clinicos, redu¢do do estigma associado aos transtornos

mentais e maior satisfacio dos pacientes com os servigos de saiide mental.
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Por fim, a discussdo enfatiza a importincia da integragio de cuidados e da
implementagio de estratégias de intervencio baseadas em evidéncias na prética clinica
do médico de familia. A integracio eficaz dessas estratégias pode contribuir
significativamente para a promocio da sadde mental e o bem-estar dos pacientes

atendidos na atencdo primdria.

CONSIDERACOES FINAIS

Ao longo desta revisio, ficou evidente que o médico de familia desempenha um
papel central na detecgdo precoce, diagnéstico e tratamento de transtornos mentais na
comunidade. A integracio de cuidados entre a aten¢io primadria e os servigos de satde
mental foi identificada como uma abordagem eficaz para fornecer uma assisténcia
mais holistica e coordenada aos pacientes. Isso envolve a colaboragio estreita entre o
médico de familia e outros profissionais de satide mental, permitindo uma avaliagio
abrangente das necessidades dos pacientes e a oferta de tratamentos mais
individualizados e eficazes.

Além disso, as consideracdes finais destacam a importincia da capacitagido
continua do médico de familia em sadde mental, visando aprimorar suas habilidades
na identificacdo, avaliacdo e manejo dos transtornos mentais. Investir em educagio
médica continuada nessa 4rea pode melhorar a confianga e a competéncia do médico
de familia no cuidado de pacientes com problemas de satide mental.

Outro ponto relevante é a necessidade de implementar modelos de cuidado
colaborativo e baseados em evidéncias na pritica clinica do médico de familia.
Modelos que promovem a colaboracdo entre profissionais de sadde e a utilizagdo de
abordagens terapéuticas comprovadas podem levar a melhores resultados clinicos e
satisfagdo dos pacientes.

A importincia de politicas de satide que apoiem a integracdo de cuidados e
aprimorem o acesso a servicos de saide mental na aten¢io priméria. Acdes que
promovam a valorizacdo da saiide mental e incentivem a colaborac¢io entre diferentes
setores da satide podem contribuir significativamente para a melhoria da qualidade dos

cuidados e a promogdo do bem-estar mental na comunidade.
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