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um substantivo só dela. 
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Resumo  
 
A Atenção Básica (AB) é entendida como núcleo de cuidado psicossocial no SUS, 

contudo, ainda carrega marcas excludentes e segregadoras no atendimento em 

saúde mental (SM), refletindo hegemonias sociais, a precarização de serviços e a 

sobrecarga de trabalhadores diante de demandas crescentes. Essa realidade 

aponta, entre outros fatores, para lacunas político-pedagógicas no SUS, 

demonstrando como a Educação Permanente em Saúde (EPS) pode ter potencial 

de qualificar criticamente e de transformar práticas. Este estudo, com delineamento 

de Análise Documental, debruçou-se em documentos normativos e instrutivos do 

Ministério da Saúde, visando compreender como orientam e conceituam o cuidado 

em SM na AB, e os atravessamentos da EPS como conceito e estratégia 

político-pedagógica nesse campo. A partir de uma Análise Temática Reflexiva, 

foram construídos 3 temas: (1) Saúde Mental na Atenção Básica: Encontros e 

Desencontros; (2) Educação Permanente em Saúde como Estratégia Viva no SUS; 

(3) O que o território ensina: Dispositivos e Oportunidades. Como resultado, 

evidenciou-se como a AB, uma das portas de entrada da Rede de Atenção 

Psicossocial (RAPS), ao mesmo tempo que enfrenta desafios, é detentora de 

amplas responsabilidades, ao articular coordenação, integralidade e continuidade no 

cuidado em SM. O estudo também revelou como as diretrizes e referências da 

Política Nacional de Educação Permanente em Saúde (PNEPS) correm risco de se 

tornarem incipientes diante de um contexto político e social complexo, marcado por 

desassistência aos trabalhadores e desmonte da SM. Enfatiza-se o potencial de 

integração do cuidado em SM na AB e nas inter relações entre seus atores, por 

meio de ações de EPS. Nesse percurso, estratégias como reuniões de equipe, 

apoio matricial e cogestão demonstram tanto sua potência, quanto contradições que 

atravessam o fazer cotidiano da AB. 
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Abstract 

Primary Health Care (PHC) is understood as a psychosocial care hub within the 

Brazilian Unified Health System (SUS). However, it still carries exclusionary and 

segregating marks in mental health (MH) care, reflecting social hegemonies, service 

precarization, and workers’ overload in the face of growing demands. This context 

points, among other factors, to political-pedagogical gaps within the SUS, 

highlighting the potential of Permanent Health Education (PHE) to critically qualify 

and transform practices. This documentary analysis study examined normative and 

instructional documents from the Brazilian Ministry of Health, aiming to understand 

how they guide and conceptualize MH care in PHC, as well as the intersections of 

PHE as a political-pedagogical concept and strategy in this field. Based on Reflexive 

Thematic Analysis, three themes were developed: (1) Mental Health in Primary 

Health Care: Encounters and Mismatches; (2) Permanent Health Education as a 

Living Strategy in the SUS; and (3) What the Territory Teaches: Devices and 

Opportunities. The findings highlight how PHC, as one of the entry points to the 

Psychosocial Care Network (RAPS), simultaneously faces challenges and holds 

broad responsibilities in coordinating comprehensive and continuous MH care. The 

study also revealed how the guidelines and references of the National Policy of 

Permanent Health Education (PNEPS) risk becoming weakened within a complex 

political and social context marked by insufficient support for workers and the 

dismantling of mental health care policies. The study emphasizes the potential for 

integrating MH care into PHC and strengthening relationships among health actors 

through PHE actions. In this process, strategies such as team meetings, matrix 

support, and co-management demonstrate both their potential and the contradictions 

that permeate PHC daily work. 

Keywords: Primary Health Care; Mental Health Services; Mental Health; Health 
Education. 
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Introdução Geral 
 

Ao ingressar na UFCSPA, carregava a energia de quem realiza um sonho - 

um impulso que me conduziu por caminhos inquietantes. Durante dois anos, vivi a 

rotina de um setor de Recursos Humanos e mergulhei na pesquisa em Psicologia 

Organizacional, o que me fez redescobrir a Psicologia na vivência pura do trabalho. 

Em seguida, o estágio na educação trouxe à tona emoções e encontros que 

ampliaram meu olhar e despertaram o desejo de compreender o potencial 

transformador de uma prática educacional libertadora. Hoje, na clínica de 

abordagem sistêmica, reconheço e valorizo ainda mais as redes de cuidado e as 

famílias em suas singularidades. 

Depois de tantos encontros, minha intuição conduziu por diversos caminhos 

as ideias para esse trabalho. Mas, o que realmente me fez sentir plena, foi o que 

construí junto aos bolsistas do NEST - Núcleo de Estudos em Saúde Coletiva e 

Territórios, a Prof. Daniela e aos meus orientadores, Luciana e Georgius. Viver e 

estudar junto a esse grupo, tão carinhoso e perspicaz, me fez renovar aquela 

energia que entrei na universidade carregando.  

Com brilho nos olhos diante da ciência e do SUS, arregaçamos as mangas e 

começamos a trabalhar junto a esse universo epistemológico. Partindo do papel da 

Educação Permanente em Saúde, fomos levantando questões sobre como essa 

prática se desenvolve na Atenção Básica e se manifesta com foco na Saúde Mental. 

A partir daí este trabalho se desenrolou, com incontáveis horas pesquisando 

e entrando em contato com documentos que são fragmentos de tantas histórias, 

ambições e contradições do projeto societal que é o SUS. Tantas foram as horas, 

que eles se tornaram parceiros desse processo de me formar psicóloga. 

Entendê-los, na sua complexidade, me trouxe segurança de que, daqui pra frente, o 

SUS me é íntimo e familiar - e que ele pode se tornar cada vez mais!  
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Resumo 
 
O estudo analisou documentos normativos e instrutivos do Ministério da Saúde, 
buscando compreender como orientam o cuidado em saúde mental (SM) na 
Atenção Básica (AB) e o papel da Educação Permanente em Saúde (EPS) nesse 
campo. A partir de uma Análise Documental e Temática Reflexiva, foram 
construídos três temas: (1) SM na AB: Encontros e Desencontros; (2) EPS como 
Estratégia Viva no SUS; e (3) O que o território ensina: Dispositivos e 
Oportunidades. Evidenciou-se que a AB ocupa posição estratégica e tensionada na 
RAPS, convocada a sustentar o cuidado em SM de forma integral, contínua e 
compartilhada. A EPS emerge como possibilidade de construção crítica e coletiva 
de saberes e práticas, articulando o cotidiano do trabalho às dimensões políticas e 
pedagógicas do cuidado. Estratégias como reuniões de equipe, apoio matricial e 
cogestão revelam potências e contradições no fazer da AB. 
 
Palavras-Chave 
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Saúde 
 

Abstract 

The study analyzed documents from the Brazilian Ministry of Health, aiming to 
understand how they guide Mental Health (MH) care in Primary Health Care (PHC) 
and the role of Permanent Health Education (PHE). Through a documentary and 
reflexive thematic analysis, three themes were developed: (1) MH in PHC: 
Encounters and Misencounters; (2) PHE as a Living Strategy in the SUS; and (3) 
What the Territory Teaches: Devices and Opportunities. Findings indicate that PHC 
holds a strategic yet tensioned position within the Psychosocial Care Network 
(RAPS), being called to sustain MH care in an integral, continuous, and shared 
manner. PHE emerges as a space for critical and collective construction of 
knowledge and practices, linking everyday work to the political and pedagogical 
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dimensions of care. Strategies such as team meetings, systematic support, and 
co-management reveal both potentials and contradictions in PHC practice.  

Keywords 

Primary Health Care; Mental Health Services; Mental Health; Health Education 

Resumen 

El estudio analizó documentos normativos e instructivos del Ministerio de Salud para 
comprender cómo orientan el cuidado en salud mental (SM) en la Atención Primaria 
(AP) y el papel de la Educación Permanente en Salud (EPS). Mediante un análisis 
documental y temático reflexivo, se construyeron tres temas: (1) SM en la AP: 
Encuentros y Desencuentros; (2) EPS como Estrategia Viva en el SUS; y (3) Lo que 
el territorio enseña: Dispositivos y Oportunidades. Se evidenció que la AP ocupa 
una posición estratégica y tensionada en la RAPS, sosteniendo el cuidado en SM de 
manera integral y compartida. La EPS surge como posibilidad de construcción 
crítica y colectiva de saberes y prácticas, articulando el trabajo cotidiano con 
dimensiones políticas y pedagógicas. Estrategias como reuniones de equipo, apoyo 
matricial y cogestión muestran potencias y contradicciones en el hacer de la AP. 

Palabras clave 

Atención Primaria de Salud; Servicios de Salud Mental; Salud Mental; Educación en 
Salud 
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