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Introducio: A Lei da Reforma Psiquiatrica Brasileira' sancionada em abril de 2001, representou a
concretizagao das transformagdes do modelo de assisténcia em curso, decorrentes do Movimento
iniciado pelos Trabalhadores de Saude Mental. A partir de entdo a referéncia de assisténcia neste
campo passa necessariamente por acdes que possibilitam a reabilitagdo psicossocial da pessoa em
sofrimento psiquico. Modifica-se o conceito do adoecer psiquiatrico, os modos de tratar e o
cenario da assisténcia. Sao instituidos novos instrumentos assistenciais como Nucleos de Aten¢ao
Psicossocial, Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS), Hospitais-Dia (HD), Unidades
Psiquiatricas em Hospitais Gerais, Nucleo de Oficina de Trabalho (NOTE), entre outras. O CAPS
passa a ser considerado um instrumento basico da atencdo em Saiude Mental e neste contexto as
pessoas em sofrimento psiquico encontram um lugar de cuidado, de escuta, de acolhimento e de
producao de subjetividade que possibilita a reorganizacdo pessoal e o desenvolvimento de
sociabilidade’ No decorrer da historia psiquiatrica no Brasil, observamos que houve éxitos e
conquistas, mas existem aspectos que ainda precisam ser amadurecidos. H4 uma preocupacio
recente, por parte dos gestores e trabalhadores, participantes significativos do movimento pela
Reforma Psiquiatrica para o risco de uma “manicomializacdo” dos novos equipamentos
assistenciais, em especial o CAPS. O Ministério da Satide reconhece a necessidade de qualificar as
discussdes em torno das novas agdes de Satide Mental, este por caracterizar-se como um servico
novo, complexo e amparado, num novo paradigma, tem apontado para a necessidade premente de
estudos que possibilitem um maior éxito na sua implementacio ° Neste novo cenario, torna-se
imprescindivel rever o papel do enfermeiro, uma vez que sua agdo assistencial passa a ser
respaldada neste novo paradigma. A enfermagem apresenta uma responsabilidade imensurdvel na
producao de reflexdes e mudangas que viabilizem o avanco da assisténcia em satde mental.

Considerando-se as transformagdes paradigmaticas que ocorreram na area de Saide Mental e a
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necessidade de identificar onde reside os maiores entraves do processo de trabalho do enfermeiro,
neste novo campo de acdo assistencial, agora amparado no conceito de reabilitacdo psicossocial,
este estudo teve por objetivo conhecer o que ¢ percebido como necessario pelo enfermeiro atuante
em CAPS em relagdo a educagdo permanente para melhor instrumentalizacdo e agdo qualificada
em Servigo.

Metodologia: Este estudo baseou-se na pesquisa qualitativa com auxilio de analise quantitativa
para alguns dados. A pesquisa foi realizada no municipio de Campinas-SP em quatro Centros de
Atencdo Psicossocial (CAPS), que representam 50% dos servigos. A amostragem foi constituida
por 12 sujeitos, o que corresponde a totalidade dos enfermeiros destes servigos. A coleta de dados
foi realizada por questiondrio semi-estruturado. A aplicagdo dos mesmos ocorreu entre novembro
de 2008 a janeiro de 2009. Esta pesquisa teve seu desenvolvimento amparado pelos preceitos da
Resolugdao 196/96 do Conselho Nacional de Saude e foi submetida a avaliagdo das instancias
cabiveis e ao Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos (CEP) da Puc-Campinas. Apos a
coleta de dados foi realizada leitura minuciosa, apuragdo, agrupamento tematico e elaboracao de
categorias de andlises. O perfil profissional retrata que seis sujeitos concluiram a graduacao ha
mais de dez anos, quatro entre cinco ¢ dez anos ¢ os demais em um tempo inferior a este. Sete
profissionais tém experiéncia superior a seis anos em CAPS e os outros tempo inferior a cinco
anos. A maioria ja tinha tido mais de trés anos de experiéncia na area, anterior a vinculagdo com o
CAPS. A formacao académica foi realizada eqiiitativamente em Universidades Publicas e
Particulares. Oito sujeitos concluiram especializagdo em Saude Mental e dois em saude publica e
pediatria.

Resultados e discussdes:: A andlise das respostas possibilitou a organizacdo de seis categorias:
Atividades desenvolvidas , Atividades nao desenvolvidas, Instrumentaliza¢ao tedrico-pratica
para o trabalho, Dificuldades experenciadas , Necessidade de capacitacio, Proposta
municipal de Educaciao Permanente. As atividades desenvolvidas foram apontadas pelos sujeitos
sobre trés vertentes. A primeira foi constituida por atividades referentes ao nicleo de enfermagem.
A maioria referiu-se a atividades de supervisdo, gerenciamento e elaboracdo de escalas. Outras
atividades realizadas de forma menos freqiientes foram a assisténcia direta ao paciente, visitas
domiciliares, orientagcdo de auto-cuidado, acolhimento, Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem (SAE). A segunda vertente constituiu-se com atividades do campo da saude mental.
A maioria relata realizar Projeto Terapéutico Individual (PTI), referenciar pacientes. Realizam de
forma menos freqiientes, matriciamento, atividades externas, visitas as moradias, oficinas

terapéuticas. Uma terceira vertente referente ao ensino e pesquisa s6 foi mencionada por um

255



sujeito. Podemos mencionar que o agente (forca do trabalho) do processo de trabalho do
enfermeiro em CAPS ¢ a convivéncia com os usuarios, a finalidade ¢ a possibilidade do usuério
estar mais proximo do servigo, da familia e da comunidade. Os instrumentos utilizados sdo a busca
ativa dos usuarios, constru¢ao de vinculo, reconhecimento das necessidades dos usuarios. Destaca-
se também os instrumentos direcionados a familia e a comunidade® Atividades ndo
desenvolvidas: Inversamente as quantificagdes apresentadas na categoria anterior os sujeitos
relatam como atividade ndo desenvolvida ou com desenvolvimento prejudicado a Educagdo
Continuada e SAE, e mesmo as atividades administrativas e assistenciais ndo sdo desenvolvidas
segundo os mesmos de forma satisfatoria. Alegam como fatores interferentes, falta de tempo e
demanda intensa de pacientes. Instrumentalizacdo tedrico-pratica para o trabalho: A maioria
dos enfermeiros sente-se instrumentalizada para o trabalho devido ao tempo de atuagdo,
conhecimentos adquiridos em graduacdo e pos-graduagdao; quatro sujeitos consideram-se
parcialmente preparados. As respostas apontam para certa ambigiiidade, ao mesmo tempo que a
maioria menciona sentir-se suficientemente instrumentalizada para realizar o trabalho, expdem a
necessidade de se atualizarem e participarem de cursos e congressos. De forma bastante intensa os
sujeitos demonstram fragilidade nas intervencdes de clinica geral. Dificuldades experenciadas:
Os enfermeiros apontam as dificuldades sobre trés vertentes. A primeira refere-se a estrutura fisica
e administrativa do CAPS, citam falta de recursos humanos e materiais, equipamentos, além da
inadequagdo do espaco fisico. A segunda vertente ¢ relacionada a educag¢do continuada. Os
sujeitos relatam auséncia de cursos de atualizagdo e capacitacdo .A terceira ¢ relacionada a
dindmica do trabalho, destacando-se a demanda intensa de pacientes, falta de autonomia e
reconhecimento do trabalho do enfermeiro, dificuldades de inter-relacionamento da equipe de
enfermagem , supervisdo insatisfatoria de técnicos e auxiliares de enfermagem, dificuldade do
fluxo de rede e dos encaminhamentos de pacientes a outros servicos e dificuldades de
sociabilizagdo das atividades do periodo diurno com o noturno. Necessidade de capacitacgio:
Todos os enfermeiros investigados relatam a necessidade de capacitacdo para uma melhor atuacio
em CAPS. Os temas que consideram imprescindiveis para as capacitagdes sdo politicas de saude,
diretrizes da Reforma Psiquiatrica, conhecimento do fluxo de rede, aprimoramento de
conhecimentos de psicopatologia, psicofarmacologia e conhecimento em psicanalise. Enfatizam a
necessidade de formacao na graduacao mais adequada as exigéncias do novo modelo de assisténcia
em Saude Mental. Proposta municipal de Educacio Permanente: As propostas de Educagdo
Permanente existentes na rede municipal em Satide Mental relatadas foram, prevencao de suicidio,
oficina estratégica para crises, saidde mental e AIDS, terapia comunitaria e forum de matriciadores.

E importante salientar que 25% dos sujeitos relataram desconhecer propostas de Educagio
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Permanente em Satide Mental oferecidas pela rede municipal. Em consulta ao site da prefeitura de
Campinas, ndo houve propostas de Educagdo Permanente na drea de Satide mental nos ultimos
dois anos.

Conclusio: As situacdes relatadas pelos sujeitos da pesquisa apontam que para uma capacitagao
adequada do enfermeiro com atuacdo em CAPS ¢ necessario que formagdo de graduagdo do
enfermeiro seja coerente as necessidades atuais dos servicos de satde mental. Evidencia-se no
estudo comprometimento da organizacdo interna dos servi¢os, em conseqiiéncia da sobrecarga de
demanda de pacientes e da falta de tempo. Identifica-se também a fragilidade de conhecimentos
referentes as intervengdes de clinica geral, bem como, as dinamicas de grupos e ao inter-
relacionamento da equipe. Os sujeitos relatam necessidade de educag¢do permanente em Centros de
Atencao Psicossocial, pois ¢ baixa a oferta da mesma pela secretaria de saide do municipio.
Contribuicoes/Implica¢des para a enfermagem: Faz-se necessaria uma revisao da estrutura atual
dos curriculos dos cursos de Enfermagem e incremento de oferta de educagdo permanente tanto
nos aspectos de clinica geral como nas abordagens psiquiatricas, aspectos esses que tém
dificultado o ajustamento do enfermeiro nos servicos e a qualificacdo da assisténcia.
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