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Resumo: O presente estudo analisa a implementacao do Guia de Gestao Autbnoma de
Medicamento (GAM) no contexto de um Centro de Atengao Psicossocial Infantojuvenil
(CAPSI), fundamentando-se na Lei n® 10.216/2001 e no Estatuto da Criangca e do
Adolescente (ECA). O objetivo é investigar como o "kit GAM" atua como ferramenta
terapéutica para assegurar a autonomia e a dignidade humana de criancas e
adolescentes em tratamento. A metodologia, de natureza qualitativa e delineamento
misto, combinou analise normativa com observacdo participante de grupos
terapéuticos. Os resultados demonstram que o dispositivo ludico amplifica a escuta
ativa e qualifica o consentimento informado, transformando a relagdo médico-paciente
de uma postura paternalista em uma co-gestdo do cuidado. Conclui-se que o0 GAM
funciona como um instrumento juridico-pedagdgico essencial para a desmedicalizagao
e a protecao dos direitos fundamentais, garantindo que o sujeito infantojuvenil exerca
sua autonomia progressiva e protagonismo no planejamento de sua saude mental.

Palavras-chaves: Saude Mental Infantojuvenil; Gestao Autébnoma de Medicamento
(GAM); Autonomia Progressiva; Reforma Psiquiatrica; Direito a Participacgao.
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Abstract: This study analyzes the implementation of the Autonomous Medication
Management Guide (GAM) in the context of a Child and Adolescent Psychosocial Care
Center (CAPSi), based on Law No. 10.216/2001 and the Statute of the Child and
Adolescent (ECA). The objective is to investigate how the "GAM kit" acts as a therapeutic
tool to ensure the autonomy and human dignity of children and adolescents in treatment.
The methodology, of a qualitative nature and mixed-methods design, combined
normative analysis with participant observation of therapeutic groups. The results
demonstrate that the playful device amplifies active listening and qualifies informed
consent, transforming the doctor-patient relationship from a paternalistic posture into a
co-management of care. It is concluded that the GAM functions as an essential legal-
pedagogical instrument for demedicalization and the protection of fundamental rights,
guaranteeing that the child and adolescent subject exercises their progressive autonomy
and protagonism in the planning of their mental health.

Keywords: Child and Adolescent Mental Health; Autonomous Medication Management
(AMM); Progressive Autonomy; Psychiatric Reform; Right to Participation..

Resumen: Este estudio analiza la implementacién de la Guia de Gestiéon Auténoma de
Medicamentos (GAM) en el contexto de un Centro de Atencidn Psicosocial Infantojuvenil
(CAPSI), con base en la Ley n.° 10.216/2001 y el Estatuto del Nifio y del Adolescente
(ECA). El objetivo es investigar cémo el kit GAM actua como herramienta terapéutica para
garantizar la autonomia y la dignidad humana de los nifios, nifas y adolescentes en
tratamiento. La metodologia, de naturaleza cualitativa y disefio de métodos mixtos,
combind el analisis normativo con la observacion participante de grupos terapéuticos.
Los resultados demuestran que este dispositivo ludico amplifica la escucha activa y
cualifica el consentimiento informado, transformando la relacién médico-paciente de
una postura paternalista a una cogestién de la atencién. Se concluye que la GAM
funciona como un instrumento juridico-pedagdégico esencial para la desmedicalizacién
y la proteccién de los derechos fundamentales, garantizando que el nino, nifa y
adolescente ejerza su autonomia progresiva y protagonismo en la planificacion de su
salud mental.

Palabras clave: Salud Mental Infantil y Adolescente; Gestion Auténoma de
Medicamentos (GAM); Autonomia Progresiva; Reforma Psiquiatrica; Derecho a la
Participacion.

1 Introducao

O cenario atual da saude é marcado pela crescente interagdo entre tecnologia,
acesso e desafios juridicos, conforme propde o tema central deste congresso. No
campo da saulde mental, essa interacdo exige a superagcao do paradigma
manicomial, promovendo a autonomia e a dignidade humana do sujeito em
tratamento. A Lei n® 10.216/2001 que redireciona o modelo assistencial em saude
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mental, estabelece a responsabilidade terapéutica e a participagdo do usuario
como direitos fundamentais, desafiando as praticas tradicionais de cuidado.

O Guia de Gestao Autbnoma de Medicamento (GAM) surgiu no Quebec,
Canada, como uma abordagem desenvolvida a partir da experiéncia subjetiva do
usuario, o tornando ativo em seu processo terapéutico. Trazendo para a realidade
brasileira a partir da Reforma Psiquiatrica, que mudou significativamente o modelo
tradicional de cuidados na saude mental, o jogo de cartas kit GAM, direcionado ao
publico infantojuvenil, de forma a alcancar objetivos e principios da reforma, como
0 da participacgao social dos usudrios em seu tratamento e da desmedicalizacao,
visando minimizar o uso excessivo de medicamentos psicotropicos, bem como
trazer outras formas de cuidado para o primeiro plano.

A particularidade desta pesquisa reside na sua aplicagdo em um contexto
institucional marcado pela complexa interface entre cuidado e controle: Centro de
Atencao Psicossocial Infantojuvenil - CAPSi (ambiente de desenvolvimento e
cuidado especializado de criancas e adolescentes). Como o dispositivo do GAM
pode ser implementado no CAPSi como ferramenta terapéutica para garantia da
autonomia e da dignidade humana, considerando as peculiaridades etarias e as
restricdes inerentes a cada contexto.

Os objetivos desta pesquisa sdo: analisar o arcaboug¢o normativo (Estatuto da
Crianca e Adolescente - ECA e Lei 10.216/01) que sustenta a autonomia e a
participagao no cuidado infantojuvenil; Relatar e analisar a experiéncia da aplicagao
do kit GAM em um CAPSi, mensurando seu impacto na expressao e decisao de
criancas, adolescentes e seus familiares; Discutir a relevancia do direito na
perspectiva do GAM para qualificar o Consentimento Informado na saude mental
infantojuvenil. A Lei n® 10.216/2001 estabelece o direito de o usuario "participar do
planejamento de tratamento" (art. 29, V).

O kit GAM ¢é a ferramenta que operacionaliza a dimenséo, criando um espago
de dialogo sobre os efeitos, as duvidas e as relagdes com a farmacoterapia, o uso do
psicofarmaco de uma imposicdo médica para um elemento construido em parceria
de saberes. O kit funciona como um mediador pedagdgico dessa cogestao. O CAPSI
éregido pelo ECA (Lei n© 8.069/90), que assegura a crianga e ao adolescente o direito
de serem ouvidos e participarem dos atos da vida, de acordo com sua idade e
desenvolvimento (art. 16, V). No cuidado em saude mental, este é o principio da
autonomia. A medicalizacdo, no entanto, representa um risco de infantilizagao.

O relacionamento profissional de salde-paciente é, sabidamente, uma parceria entre
duas pessoas, das quais uma delas detém o conhecimento técnico cientifico, que pde
a disposicao da outra, que o aceitard, ou ndo, contrariamente ao que pensam muitos
médicos que percebem esse relacionamento como uma subjugagéo, suspendendo-o
diante de duvidas, criticas ou “desobediéncias” do paciente. E nessas condigoes, de
pleno exercicio da autonomia de duas pessoas, que o tratamento sdi ter sucesso, a
menos que uma delas - 0 “paciente” - renuncie a sua prépria autonomia, optando pela
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sujeicdo a uma postura mais paternalista do profissional de saude, o que é frequente,
dada a condigao de “regressdo” que o mal-estar habitualmente produz no cliente, ou
seja, o paciente (Segre; Ferraz, 1997)

Outrossim, silenciando a experiéncia subjetiva. O tratamento, em vez de focar no
desenvolvimento, pode focar no controle comportamental. O kit GAM, ao envolver a
crianca/adolescente na reflexdo sobre o seu tratamento, torna-se um instrumento
juridico que garante o direito a escuta ativa da crianga/adolescente; e, qualifica o
consentimento familiar ao exigir que este seja informado pela experiéncia do proprio
sujeito.

2 Metodologia

As atividades foram iniciadas com a captacdo de participantes para o grupo,
através de busca ativa e de encaminhamento por profissionais do servico. A selecao
seguiu dois critérios: idade e fazer uso de algum psicotropico. Apds a selecao, foram
divididos dois grupos, um com participantes mais jovens (9-12 anos) e outro com mais
velhos (13-17 anos). Todas as regras e acordos foram feitos em conjunto com os grupos
que tinham em média 8 participantes por grupo, oficializando os encontros que
aconteceriam toda semana, com duracido de 50 minutos e alternando semanalmente
entre os dois grupos e com o inicio no horario de 13:30.

Trata-se de uma pesquisa qualitativa com delineamento misto, combinando a
analise normativa com um estudo de caso empirico. Inicialmente, a fase de analise
normativa e bibliografica: Revisdo da legislacao pertinente (ECA e Lei 10.216/01) e da
literatura sobre a autonomia, o GAM, a Reforma Psiquiatrica e a saude mental
infantojuvenil. Logo apds , a etapa do estudo de caso empirico e relato de experiéncia
(CAPSI): Realizacao e analise da aplicacao do kit GAM em dois grupos no contexto de um
CAPSI. Os dados foram coletados por meio de observagao participante e analise de
conteudo das interagbes e narrativas de criangas, adolescentes e familiares durante os
encontros. O foco da coleta empirica foi identificar as mudancas na percepcao do
tratamento, a capacidade de verbalizar duvidas e a expressao de sentimentos sobre a
medicacao, evidenciando o exercicio da autonomia progressiva.

3 Resultados e discussao

A aplicagao do kit GAM no CAPSi demonstrou sua poténcia como amplificador de
dialogo e de direitos. O kit, com seu material adaptado para o publico infantojuvenil
(cartas e recursos ludicos), funcionou como um objeto que facilitou a comunicacao de
criancas e adolescentes que demonstraram mais seguranca ao fazer perguntas sobre o
tratamento para profissionais da saude, trouxeram situagcdes de amigos e colegas da
escola que identificaram uso irracional de medicamentos, ampliaram e buscaram mais
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a rede de apoio, de outra forma, teriam dificuldade em verbalizar sua experiéncia. O
dispositivo incentivou a expressdo de duvidas e o relato de efeitos colaterais. O
tratamento deixou de ser uma "ordem" a ser seguida e passou a ser um "assunto" a ser
discutido. A rede de apoio, antes focada em garantir a "adesao", transformou-se em co-
gestao, reconhecendo o relato da crianga como uma informacéao valida e fundamental
para a equipe. Isso reforca a responsabilidade familiar e a co-responsabilidade
terapéutica.

Osresultados demonstram que o GAM nao é apenas uma boa pratica assistencial;
€ um instrumento de efetivagao do direito se mostra necessario como uma forma de
desenvolvimento da autonomia das criancas e adolescentes ndao sé sobre seu
tratamento, mas também sobre diversas partes importantes de sua vida, como
entendimento de seus direitos, participagao social, interagdo com outros jovens

Consideracoes finais

O presente estudo, ao analisar a interface juridica e pratica do Kit GAM CAPSiI,
confirma o papel crucial das tecnologias sociais na concretizacao dos direitos em saude
mental. Os resultados empiricos da aplicacao do Kit GAM no CAPSi demonstraram que o
dispositivo se configura como um instrumento de efetividade do Direito a Participacao,
conforme preconizado no ECA. Ao fornecer recursos ludicos e dialdgicos, o kit GAM
ultrapassa a barreira da dificuldade de verbalizagao inerente ao sofrimento psiquico
infantojuvenil, garantindo que a autonomia deixe o campo da teoria e se concretize.

O kit GAM no CAPSi atua como um salvaguarda contra a medicalizagado excessiva e
o controle comportamental, problemas histéricos na saude mental. Ao colocar a
experiéncia da crianca e do adolescente em primeiro plano, o dispositivoimpde um limite
a autoridade diagndstica e terapéutica, alinhando o cuidado com os principios de
Direitos Humanos e Cidadania que devem nortear o Sistema Unico de Satde (SUS). O
futuro do Direito e da Saude em mudanca reside na adogao dessas tecnologias que
colocam o sujeito no centro, garantindo que o avanco tecnolégico caminhe com o
aprofundamento da dignidade humana.
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