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RESUMO 
 

O Brasil é o país com maior número de pessoas ansiosas do mundo, todavia, o investimento em saúde mental é considerado 

precário, não oferecendo suporte para a maior parte da população afetada por tal patologia. Para conter a transmissibilidade da 

COVID-19 o isolamento social foi uma das principais medidas indicadas pelos órgãos de saúde, o que culminou no aumento de 

pessoas ansiosas no país. Diante disto, este estudo buscou mapear a distribuição dos profissionais de saúde mental e sua 

disponibilidade na rede municipal do estado de Pernambuco, a fim de analisar o investimento destinado aos cuidados iniciais com 

a saúde mental na região. Foram analisados sete dos 14 municípios da região metropolitana de Recife (RMR) onde os municípios 

de Cabo de Santo Agostinho e Paulista apresentam maior número de profissionais (psicólogos e psiquiatras), ao contrário de Abreu 

e Lim. Ao calcular a demanda populacional com base nos profissionais disponíveis, observou-se a inviabilidade de atendimento, 

destacando a necessidade de mais psicólogos e psiquiatras atendentes na RMR. O agravamento mundial de crises de ansiedade 

após a pandemia da COVID-19, bem como o alerta dado a preocupação que cada indivíduo deve ter com sua saúde mental é um 

motivo adicional pelo qual necessita-se de mais profissionais desta área no sistema público de saúde. Assim, o presente estudo 

ressalta a necessidade de atuação de mais profissionais da saúde mental para suprir a demanda populacional da região 

metropolitana de Recife. 

 

PALAVRAS-CHAVE: CAPS; psicólogo; psiquiatra 

 

INTRODUÇÃO 
 

De acordo com a Organização Mundial da Saúde (OMS), o Brasil lidera o ranking dos países mais ansiosos do mundo, com 

mais de 9,3% da população acometida pela patologia. Em contraste, no país, o investimento em saúde mental é menor do que 

1% do orçamento da saúde e apenas 20 a 40% das pessoas recebem tratamento adequado, além disso, em alguns casos, esse 

tratamento não é adequado devido à alta rotatividade dos profissionais de saúde e a descontinuação do tratamento (RAZZOUK, 

2016). Os agravos da pandemia da Covid-19 acarretaram diversas mudanças de organização e comportamento em todos os 

setores sociais, desencadeando uma sobrecarga nos serviços de saúde em detrimento de casos suspeitos e confirmados da doença 

(SANTOS; OLIVEIRA, 2020). Em um primeiro momento, o foco generalizado foi evitar a contaminação do vírus e tratar os casos 

graves da doença, neste sentido a OMS recomendou fortemente medidas preventivas como uso de álcool em gel, máscara e 

isolamento social (DIAS et al., 2020).  

Ao referir-se à Saúde Mental, direciona-se o olhar para um campo da saúde polissêmico e plural, que diz respeito ao 

estado mental dos sujeitos e de suas coletividades, condições altamente complexas que vão além da ausência de doenças 

(AMARANTE, 2007). Dentre as repercussões mentais que podem ser agravadas por um período de pandemia destacam-se: 

desespero, medo da morte, medo da morte de pessoas próximas, medo de ser infectado e de infectar os outros, enfrentamento 

de medidas de isolamento social, que podem facilitar o surgimento de estresse pós-traumático, sintomas depressivos e ansiosos, 

além do aumento de comportamento suicida (ROSSI et al., 2019). Após o período de pico da doença e redução da sobrecarga do 

sistema de saúde, para auxiliar a continuidade e/ou início de tratamento psicológico/psiquiátrico durante a pandemia, os 

profissionais recorreram à utilização de teleconsultas que, manteriam as medidas preventivas e, permitiriam o cuidado a saúde, 

sendo assim, psiquiatras e psicólogos passaram a utilizar esta modalidade para atendimento dos pacientes (SILVA et al., 2022). 

Ainda com a ampliação física de atendimento, para que aconteça de maneira eficiente é necessário ter uma demanda de 

profissionais que possam suprir as necessidades populacionais em todas as áreas da saúde, incluindo a saúde mental. Sendo 

assim, mapear a distribuição dos profissionais de saúde mental, psicólogos e psiquiatras, é de suma importância para identificar 

se as necessidades de cada localidade, observando se a demanda está sendo devidamente suprida. Neste sentido, o presente 
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estudo buscou identificar o quantitativo de psicólogos e psiquiatras na rede municipal do Estado de Pernambuco, bem como sua 

disponibilidade para a população, visando a documentação do atual cenário pernambucano, em relação ao investimento no que 

diz respeito aos cuidados iniciais com a saúde mental. 

 

MATERIAIS E MÉTODOS 
 

COLETA DE DADOS 

 

Os 14 municípios que integram a Região metropolitana do Recife (RMR), foram contactados. Para tal, todas as Secretarias 

Municipais de saúde foram informadas da pesquisa e convidadas a participarem da pesquisa por e-mail, por meio de um formulário 

eletrônico estruturado gerado a partir da ferramenta Google docs. No ato do envio do formulário foi estipulado um prazo de 15 

dias para a resposta, com isso, as secretarias que não enviarem respostas foram contactadas por telefone, e receberam o 

formulário novamente por e-mail. Foram realizadas tentativas de contato entre os meses de abril a outubro de 2022. Sendo 

enviados 35 e-mails padrão, na tentativa de contato com todas as secretarias municipais de saúde. Após o período de contato as 

secretárias, os municípios que não preencheram o formulário foram excluídos do estudo.  

 

ANÁLISE DOS DADOS 

 

As secretárias municipais de saúde foram questionadas quanto: A) Há locais especializados para o atendimento psicológico 

e psiquiátrico para a população do município? Como o CAPS, por exemplo. B) Caso não haja um centro especializado para o 

atendimento psicológico e psiquiátrico, como o CAPS, onde o serviço é ofertado? C) Há quantos pontos direcionados para 

atendimentos psicológicos e psiquiátricos no município? D) Qual o número de psicólogos disponíveis para a população do município? 

E) Qual o tempo médio de espera por paciente para conseguir o primeiro atendimento com um psicólogo? F) Com qual frequência 

os atendimentos psicológicos são disponibilizados? G) Qual o número de psiquiatras disponíveis para a população do município? 

H) Qual o tempo médio de espera por paciente para conseguir o primeiro atendimento com um psiquiatra? I) Com qual frequência 

os atendimentos psiquiátricos são disponibilizados? 

O número de psicólogos e psiquiatras informados pelos municípios foi comparado ao número de profissionais 

disponibilizados pelo Caderno de Informação de Saúde – DATASUS. Os dados foram analisados por estatística descritiva em forma 

de porcentagem. De acordo com o último censo populacional, disponibilizado pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística - 

IBGE (2021), a população de cada município foi dividida pelo número de profissionais, psicólogos e psiquiatras, a fim de mensurar 

a quantidade de pacientes que cada profissional deveria atender, caso toda a população buscasse o serviço.  

 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 
 

 

A região metropolitana do Recife (RMR) conta com um total 14 municípios, dos quais sete optaram por participar deste 

estudo. Dentre os municípios da RMR, Recife foi o de mais difícil contato. Após 30 e-mails, várias ligações para diversas secretarias 

do município, os avaliadores do Sistema de Cadastro de Projeto de Pesquisa e/ou Extensão não foram favoráveis a participação, 

com isso, não foram coletadas informações referentes a Recife, de forma semelhante ocorreu em Jaboatão dos Guararapes. O 

Sistema Único de Assistência Social (SUAS) promoveu a interiorização de psicólogos em todo Brasil, sendo a região Nordeste a 

que apresenta o maior número de psicólogos (MACEDO et al., 2011). Neste estudo, ainda com a ausência de dados referentes a 

capital do estado, foi possível mapear a distribuição dos psicólogos e psiquiatras em sete cidades do Estado de Pernambuco. 

Há Centros de Atenção Psicossocial (CAPS) em todos os municípios analisados: 1 a 3 em Abreu e Lima, Ipojuca e Moreno; 

6 a 8 em Cabo de Santo Agostinho, Olinda e Paulista; 9 a 10 em Camaragibe. Mesmo com atendimento presente em todos os 

municípios, observa-se um maior número de CAPS em Camaragibe, ainda que a população seja inferior a Cabo de Santo Agostinho, 

Olinda e Paulista, o que atenta para a necessidade do aumento da quantidade destes centros para um maior auxílio populacional 

relacionado à saúde mental. Vale ressaltar que este estudo foi realizado no ano de 2022, momento em que a população mundial 

enfrenta os reflexos da pandemia da COVID-19 que, como medida de controle, necessitou de isolamento social, ocasionando 

repercussões psicossociais negativas (MARINHO et al., 2022). 

O tempo médio de espera para o primeiro atendimento com o psicólogo variou principalmente entre quinze dias e mais 

de 60 dias, em 45% dos municípios participantes. Para os atendimentos psiquiátricos o tempo de espera foi menor em relação ao 

tempo atendimento psicológico, apesar de ser menor em quinze dias (30%) e maior em um mês e 45 dias, apenas 30% dos 

municípios tem uma espera de mais de 60 dias, em contrapartida, em 45% dos municípios a espera é superior a 60 dias (Fig. 1A). 

Essa leve diminuição no tempo de espera para o atendimento psiquiátrico possivelmente está associada a uma menor demanda 

por este atendimento, uma vez, que nem todos os pacientes em acompanhamento psicológico tem indicação para atendimento 

psiquiátrico, bem como uma maior resistência por parte da população na busca por esse atendimento, seja por preconceitos 

internos ou por receio da dependência medicamentosa (AZEVEDO; FAGUNDES; PINHEIRO, 2018). 

A periodicidade do atendimento psicológico foi maior em relação ao atendimento psiquiátrico, em 70% dos municípios 

ocorre o atendimento psicológico semanalmente. Apenas 42% dos municípios disponibilizam atendimento psiquiátrico, além disso, 

em mais de 40% dos municípios médicos psiquiatras comparecem apenas a cada 60 dias ou mais (Fig. 1B). O período de isolamento 

social, ocasionado pela COVID-19, promoveu o desenvolvimento de novos meios de atendimento de saúde como por exemplo, as 

teleconsultas, ainda em período de adaptação, a utilização do modelo híbrido para os pacientes pode facilitar o retorno, garantindo 

a periodicidade correta para eficácia do tratamento do indivíduo (SILVA et al., 2022). 
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Figura 1. A. Tempo médio de espera para que os pacientes tenham acesso ao primeiro atendimento psicológico e psiquiátrico por município. B. Regularidade em que os 

atendimentos psicológicos e psiquiátricos são ofertados por município. Fonte: Os autores. 

 

De acordo com as respostas obtidas, ainda que apresentem menor quantidade de CAPS quando comparados à 

Camaragibe, os municípios que disponibilizam o maior número de psicólogos são Cabo de Santo Agostinho e Paulista, os quais 

declararam mais de 15 profissionais. Abreu e Lima possui o menor quadro de psicólogos da RMR. Ao comparar o número de 

profissionais com os dados disponibilizados pelo Caderno de Informação em Saúde - DATASUS, apenas Cabo de Santo Agostinho, 

Moreno e Paulista corroboram com as informações.  

Conforme os dados do DATASUS: Abreu e Lima, Camaragibe e Olinda deveriam ter mais que o dobro dos profissionais 

informados, em contrapartida, Ipojuca informou ter entre 10 a 15 psicólogos, mas no DATASUS constam apenas quatro (Tab. 1), 

indicando uma possível falha nos serviços de registro de profissionais.  Cabo de Santo Agostinho foi o município com o maior 

número de psiquiatras (10 a 15), novamente com dados que corroboram com o DATASUS. Moreno apresentou o menor número 

de psiquiatras na rede pública (Tab. 1). 

 
Tabela 1. Número de psicólogos e psiquiatras de acordo com as respostas disponibilizadas pelos municípios e os dados disponibilizados no DATASUS, bem como a razão de 

pacientes por profissional, de acordo com o censo IBGE de 2021. Fonte: Arquivo Pessoal. 

 

Legenda: NPIPM: número de psicólogos informados por município, NPCIS; número de psicólogos disponibilizados no DATASUS, P/PIPM; pacientes por psicólogo de acordo 

com o número de profissionais informados pelo município, P/PCIS; pacientes por psicólogo de acordo com o número de profissionais informados pelo DATASUS, NPSIFM; 

número de psiquiatras informados por município, NPSCIS; número de psiquiatras disponibilizados no DATASUS, P/PSIFM; pacientes por psiquiatras de acordo com o número 

de profissionais informados pelo município, PSCIS; pacientes por psiquiatra de acordo com o número de profissionais disponibilizados no DATASUS.  

 

Este estudo mostra uma divergência dos dados disponibilizados na DATASUS e aqueles informados pelas secretarias de 

saúde local, onde o quantitativo de profissionais, tanto de psicologia, quanto de psiquiatria, é menor do que o registrado. Trabalhos 

anteriores relatam a necessidade de mais profissionais atuantes na área de saúde mental, sendo constatado a presença de poucos 

profissionais registrados (BÖING; CREPALDI, 2010). Além disso, o período de pico da pandemia da COVID-19, promoveu a redução 

da procura desses serviços até que houvesse manutenção do serviço de saúde, bem como, novas práticas de atendimento fossem 

desenvolvidas como o uso do atendimento online (SOUZA et al., 2021; SILVA et al., 2022). 

Ao dividirmos a população de cada município pelo número de profissionais é possível mensurar a quantidade de pacientes 

que cada profissional deveria atender, caso todos buscassem o serviço.  Tanto o número de pacientes por psicólogos, de acordo 

com os dados informados pelo município (P/PIPM), e de psiquiatras (P/PSIFM), sempre calculando com o menor valor informado 

por eles, bem como quando calculado de acordo com os dados do DATASUS, não seriam viáveis. No entanto, os dados chamam 

ainda mais a atenção para a defasagem e falta de atenção com os principais profissionais responsáveis pela saúde mental.  Os 

valores de P/PIPM mais elevados foram para: Olinda, Abreu e Lima e Paulista, respectivamente. Para P/PSIFM os maiores valores 

foram: Paulista, Moreno e Olinda, respectivamente. Ao serem consideradas os dados do DATASUS, os municípios com maior número 

de pacientes por psicólogos (P/PCIS) foram: Olinda, Paulista e Ipojuca. E para P/PSCIS: Ipojuca, Paulista e Moreno (Tab. 1). 

No Brasil os cuidados com a saúde mental estão em crescente evidência desde os anos 2000 e desde então há uma 

tentativa insistente em promover tais serviços no Sistema Público de Saúde de forma eficiente, abrangendo a maior parte da 

população brasileira (MACEDO et al., 2011). As medidas preventivas orientadas pela Organização Mundial da Saúde, aliadas ao 

medo do enfrentamento da pandemia, culminaram no aumento significativo dos índices de transtorno de ansiedade e depressão 

em todo o mundo, incluindo o Brasil (SANTOS; OLIVEIRA, 2020).O presente estudo, realizado dois anos após o pico da pandemia 

MUNICÍPIOS NPIPM NPCIS População  P/PIPM P/PCIS NPSIFM NPSCIS P/PSIFM P/PSCIS 

Abreu e Lima 4 a 6 18 100.698 25.175 5.594 4 a 6 7 25.175 14.385 

Cabo de Santo Agostinho > 15 42 210.796 14.503 5.019 10 a 15 15 21.080 14.053 

Camaragibe 10 a 15 29 159.945 15.995 5.515 7 a 10 10 22.849 15.995 

Moreno 7 a 10 9 63.792 9.113 7.088 1 a 3 2 63.792 31.896 

Olinda 7 a 10 32 393.734 56.248 12.304 7 a 10 13 56.248 30.287 

Paulista > 15 32 336.919 22.461 10.529 4 a 6 10 84.230 33.692 

Ipojuca 10 a 15 4 99.101 9.910 24.775 4 a 6 2 24.775 49.551 
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da COVID-19, mostra que, ainda hoje, o quantitativo de profissionais da saúde não é capaz de suprir as necessidades populacionais, 

ressaltando a importância, não somente do cadastro de novos profissionais mas, de sua atuação efetiva para auxiliar a melhoria 

dos problemas de saúde mental. Adicionalmente, ressalta-se que a condição pandêmica pôde atentar a população quanto a 

necessidade de se ter uma mente saudável, o que, antes de tal situação, parecia ser algo a ser deixado de lado pela maior parte 

da população. 

 

CONCLUSÕES 

 
A quantidade de psicólogos e psiquiatras disponíveis pelo Sistema Único de Saúde (SUS) na região metropolitana do 

Recife, Estado de Pernambuco, não é suficiente para atender a demanda populacional. Sugere-se a promoção e divulgação destes 

dados para a comunidade profissional, a fim de atrair não só psicólogos e psiquiatras auxiliar a suprir a demanda destes serviços, 

mas para que sejam planejadas ações políticas públicas voltadas para a qualificação, valorização e melhora nas condições de 

trabalho dos profissionais da Saúde Mental. 
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