PROJETO DO PROGRAMA DE ATENÇÃO À CRIANÇA E ADOLESCENTE DEPENDENTES QUÍMICOS

  1.
DADOS DE IDENTIFICAÇÃO

1.1
Nome do Programa: Programa de Atenção a Criança e ao Adolescente Dependentes Quimicos

1.2
Local de Realizaçâo: C.M. P.P. - Centro de Medicina Preventiva e Psicossocial.

1.3
Endereço: Avenida Pátria 736 - Ao lado do HCC

1.4
Fone: 0 xx (54) 331-4510

1.5 Usuários dos Serviços: crianças e adolescentes dependentes químicos e familiares.

  2.
OBJETIVOS

2.1 Geral:

Promover a ampliação dos serviços de atenção (orientação, apoio, encaminhamentos, prevenção. a crianças e adolescentes com problemas decorrentes do uso a abuso de substancias psicoativas, através de práticas educativas, preventivas e terapêuticas, visando a recuperação e a reinserção social.

2.2 Específicos:

2.2.1 Garantir as crianças e adolescentes dependentes químicos e seus respectivos familiares acesso a orientação e programa de atendimento;

2.2.2 Fortalecer a rede de atenção aos dependentes químicos a familiares no município;

2.2.3 Trabalhar em parceria com o Conselho Municipal de Entorpecentes, grupos do apoio e demais parceiros envolvidos na atenção à dependência química em Carazinho.

  3. JUSTIFICATIVA

A atenção à criança a ao adolescente dependente químico não dispunha, até então, no município de Carazinho, de atendimento específico. Formatar e implementar ações que contemplem estas demandas remete-nos a necessidade de programas interdisciplinares.

“Trabalhar no campo da dependência química requer um enfoque interdisciplinar tanto para sua analise, quanto para sua interverção. Em outros termos, requer não só conhecimentos psicológicos, mas também político-sociais, uma vez que o fenômeno  se constitui no âmbito da família, espaço que comporta uma teia de relaçções complexas, cujos fios se delineiam das mais diversas formas, ora representados por conceitos, símbolos, valores, ora pela não-representação destes, sendo alguns perceptíveis e outros não . O tensionamento dos elementos dessa teia de relações suscita novos movimentos que irão tecer uma nova trama. Essa perspectiva salienta a importância de um enfoque que contemple esses elementos de forma interdisciplinar” (QUADRADO, 2002, p.38).

Neste sentido, a Secretaria Municipal de Saúde através de sua Equipe de saúde mental, cria um serviço formatado para atender especificamente estes usuários, incrementando a rede de atenção já existente.

 4.
ATIVIDADES PREVISTAS

- Divulgação do programa na comunidade (imprensa, escolas, Conselho Tutelar, universidades, Ministério Público, Poder Judiciário);

- Agendamento de atendimentos a comunidade;

- Elaboração de atividades a saber, oficinas, cursos de formação continua e de capacitação e seminários;

- Fortalecimento da rede de serviços a dependência química, através de assessoria e planejamentos;

- Orientações quinzenais para os voluntários envolvidos no projeto;

- Avaliações mensais das atividades desenvolvidas;

-  Estruturacão da ala psiquiátrica com garantia de reserva de leitos para crianças e adolescentes dependentes químicos;

-  Firmação de convênio com clinica psiquiátrica para utilização do leitos eventualmente;

- Estabelecimento de parcerias com universidades.

  5. METODOLOGIA

As atividades serão desenvolvidas pela equipe de saúde mental da Secretária municipal de Saúde de Carazinho, secretário do COMEN e voluntários.

Os atendimentos individual a grupal aos dependentes químicos e familiares ocorrerão no espaço físico do CMPP e ginásio de esportes da Paróquia Bom Jesus, conforme as necessidades das atividades desenvolvidas.

As oficinas terapêuticas serão realizadas por acadêmicos voluntários do curso de Educação Física, professora, oficineiro e terapeuta ocupacional da equipe.

Após o encaminhamento dos usuários (anexo 1), é realizada avaliação parar elaboração do plano terapêutico. Posteriormente o adolescente e a família recebem orientações acerca das atividades previstas e dos atendimentos a serem freqüentados.

A criança e o adolescente recebem priorização na marcação de consulta. A avaliacão inicial é realizada por psiquiatra e/ou psicóloga. Nesta avaliação inicial envolvendo familiares e responsáveis estabelece-se o  Plano Terapêutico. Caso haja necessidade de internação para desintoxicação, o psiquiatra fará o encaminhamento e o secretário do Comen tomará as providências burocráticas pare que a internação seja possível com a máxima brevidade no HCC assim que a ala estiver em funcionamento ou na clínica especializada conveniada com a Secretaria Municipal de Saúde.

  6. CRONOGRAMA DE ATIVIDADES

atividades
Agosto
Setembro
Outubro
Novembro
Dezembro
Janeiro
Fevereiro
Março



Implantação projeto/

divulgação
X
X







Atendimentos individuais e grupais
X
X
X
X
X
X
X
X

Convênios com Universidades





X



Início do funcionamento da ala psiquiátrica




X




Inclusão de dotação orçamentária no orçamento do município

Contratação de assistente social



X
X




Elaboração de Plano de Metas Anual 


Até junho 2004






Avaliação
X
X
X
X
X
X
X
X

  7.  RECURSOS

Humanos:

Técnicos:

- Psicóloga: Daiane G. Vailatti

- Psicóloga: Valéska M. S. Walber

- Psiquiatra: Paulo Kohmann

- Psiquiatra: Aristóteles dos Santos

- Acompanhante Terapêutico: Erlei Vieira

- Pedagoga: Suzara Loss Rodrigues

- Terapeuta Ocupacional: Paula Souza

- Professor do Expressão Corporal: Sidnei de Oliveira

- Acadêmicos Voluntários

MINISTÉRIO PÚBLICO

PODER JUDICIÁRIO

PSF’S




CRIANÇAS E ADOLESCENTES C/

ESCOLAS


                                     (   

HOSPITAL



DIAGNÓSTICO DE DEPENDÊNCIA QUÍMICA

OUTROS ÓRGÃOS

PROGRAMA DE ATENÇÃO A

CRIANÇAS

E ADOLESCENTES

DEPENDENTES QUIMICOS

ENTREVISTA PARA ELABORAÇÃO DE PLANO TERAPÊUTICO COM PSICÓLOGA

                    (
AVALIAcAO CON PSIQUIATRA      (      INTERNAÇÃO PARA DESINTOXICAÇÃO

                    (






INGRESSO NAS OFICINAS 

E GRUPOS OPERATIVOS

                    (
PARTICIPAÇAO DOS FAMILIARES

NO GRUPO DE FAMILIARES

E/OU PSICOTERAPIA FAMILIAR

