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INTRODUCAO: A salde mental é uma tarefa de incumbéncia de todos os profissionais da salde, devendo ser
realizado por uma equipe multiprofissional de forma interdisciplinar, todos em beneficio da ética no acolhimento ao
paciente. Com isso coloca-se em pauta a discussdo em torno da nocdo de acolhimento como uma praxis para os
dispositivos de atencdo em saude mental, no contexto do que se convencionou denominar Reforma Psiquiatrica. Tendo
a ideia central do acolhimento e alguns principios como os de universalidade de acesso as acdes e servicos de saude,
de integralidade da assisténcia e da equidade, coloca-se perante o desafio de pensar sobre a ética no cuidado em
salde mental. OBJETIVO: Refletir sobre a ética e o acolhimento das estratégias em saude relacionadas as pessoas em
sofrimento psiquico. METODOLOGIA: Trata-se de uma pesquisa bibliografica que obedeceu as normas para
apresentacao de artigo cientifico, a NBR 6023 de 2003, realizada a partir de informacdes colhidas em livros
académicos, artigos, periédicos, bem como a Biblioteca Virtual de Saude, no periodo de fevereiro a marco de 2010.
RESULTADOS: Com a elaboracdo desta pesquisa, constatou-se que é necessario enfatizar as diretrizes de
universalidade, equidade e integralidade das acdes e do acesso aos servicos de salde mental, bem como das
proposicdes ligadas aos conceitos de ética e acolhimento, o que depende em grande parte da superacao do modelo
assistencial ainda vigente em muitos servicos e da transposicao dessas concepcbes tedricas para a praxis cotidiana
das equipes de salde mental. Para que essa transposicao seja efetiva, depara-se com um trabalho simultaneo de
desconstrucado da cultura institucional, baseada em antigas concepcdes do processo de saude/doenca, e das relacdes
assistencialistas em saldde, bem como de invencao de novos contratos sociais e novas praticas no ambito da atencao
em saude. Os profissionais de salde devem, fundamentalmente, pautar suas acdes nas necessidades da comunidade
e ndo em solucdes tecnicistas, medicalizadas e institucionalizadas. CONCLUSAO: O engajamento do corpo técnico e
gerencial nessa inversao de modelo assistencial é fundamental para que haja sucesso na construcdo de novas
relacbes entre o servico e a comunidade, que busca mais do que o alivio dos sintomas, busca também significacdo
para o seu sofrimento e atendimento comprometido na resolucdo dos seus problemas de salde, pautado na ética e
no acolhimento da alianca entre o usuario e o profissional.



