ACOES DE ENFERMAGEM PARA PACIENTES ACOMETIDOS POR TRANSTORNOS
PSIQUATRICOS

Shirley Antas de Lima'
Milca Rodrigues do Rego Souza?

Os problemas de satide mental constituem uma demanda para a satde publica devido a alta prevaléncia e
impacto psicossocial. Portanto, quando nos referimos a atengao basica e a seu componente satide mental,
¢ importante ressaltar que, em todo o processo de adoecer, faz parte a questdo subjetiva, ou seja, todo o
problema de satide ¢ sempre de saide mental. O sofrimento psiquico nao se apresenta de forma explicita
nos atendimentos de atencdo bésica, porém, ¢ sabido que em vérias patologias como diabetes, hipertensdo
e outros relacionados com fatores psicologicos, sociais como a violéncia, repercussdes sociais e
econdmicas e a perda da produgdo devido as altas taxas de desemprego entre as pessoas com transtornos
mentais e seus cuidadores, sdo alguns dos custos mais evidentes € mensuraveis dessa projecdo, menos
evidentes resultam a reducdo da qualidade de vida e a tensdo emocional sofrida pelos pacientes e suas
familias. Segundo a Organiza¢ao Mundial de Satde a porcentagem da morbidade mundial atribuida aos
transtornos mentais ¢ de comportamento aumente de 12%, verificada no ano de 1999, para 15% no ano de
2020, e que 450 milhdes de pessoas sofrem de transtornos mentais, resultantes de uma complexa
interagdo entre fatores genéticos e ambientais. Esse aumento serd particularmente pronunciado nos paises
em desenvolvimento, devido ao envelhecimento da populacdo e a rapida urbanizag¢dao. A rede basica de
saude hoje caracteriza-se por ser a principal porta de entrada das pessoas para que necessitam de
atendimentos basicos de saude, sendo este, um ganho da incansavel Reforma Psiquiatrica, que foi um
movimento contemporaneo de carater politico, social e econdmico. Teve inicio no Brasil no final da
década de 70, propondo mudancas no modelo assistencial prestada aos pacientes psiquidtricos, que
necessitavam de cuidados mais intensos, que utilizavam hospitais psiquidtricos para o tratamento e
recuperacdao. O modelo apresentado na época mostrava inconveniéncias que fundamentou os paradigmas
da psiquiatria classica e tornou o hospital psiquidtrico a unica alternativa de tratamento, facilitando a
cronicidade, a exclusdo dos doentes mentais em todo o pais chegando a proporcionar a violéncia asilar. O
Ministério da Saude criou a portaria 224/92 que propunha um atendimento diversificado em satide mental
a ser desenvolvido nas unidades basicas. Cabe ressaltar que as atividades propostas ndo tinham
necessariamente que contar com a equipe minima, mas tinham como objetivo atendimento individual,
grupal, grupos de orientacdo e atividades comunitarias entre outras. Para se obter resultados promissores
em relagdo a satde mental, foi criado em margo de 1989 o primeiro CAPS — Centro de Atendimento
Psicossocial, dando uma maior qualidade na assisténcia aos pacientes psiquiatricos. E para dar um amplo
apoio ao CAPS o Ministério da Saude propds que as Unidades Basicas de Saude (UBS) / Unidades do
Programa Saude da Familia (UBSF), deviriam criar estratégias ligadas a atencdo em Satde Mental. Com
a existéncia do servico, saude mental no UBSF leva a considerar que ¢ prioritario um atendimento com
base nas reais necessidades de saude do paciente e da familia. O enfermeiro, em todos os tipos de
institui¢ao de saude, tem a responsabilidade de reconhecer e intervir apropriadamente nos casos em que o
individuo est4 sofrendo de um transtorno mental. As razdes para que o pessoal de enfermagem se ocupe
dos transtornos mentais estao relacionadas com sua experiéncia e seu preparo profissional. Além disso, os
pacientes sentem-se menos intimidados pelos enfermeiros do que por outros agentes de saude e os
aceitam mais facilmente. A assisténcia de enfermagem nao se limita em ajudar o paciente, mas também
orientar a familia e a comunidade. Muitas s3o as acdes desenvolvidas pela Enfermagem, chegando a atuar
diretamente no pacientes e familiares. A utilizagdo da escuta como instrumento terapéutico na
compreensdo da dindmica familiar e das relagdes sociais, estreita os vinculos da equipe com os familiares
e com os portadores de transtornos psiquiatricos, facilitando o convivio e o tratamento, realizando um
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atendimento prematuro, atuando por muitas vezes como forma preventiva. Outra acdo bastante
integradora ¢ inserir os pacientes psiquiatricos nas atividades diarias da unidade, participando nas
caminhadas, gindstica terapéutica, salas de espera, oficinas, as articulacdes com as diversas formas de
organizagdes populares, associagdes de bairro, grupos de auto-ajuda, buscando sempre construir novos
espagos de reabilitagdo psicossocial. A Promocdo da satde também ¢ o papel da UBS, onde a
participagdo da comunidade ¢ fundamental, servindo como suporte dos profissionais da unidade,
organizando encontros semanais, tendo como tema principal, a saude mental, realizando palestras
explicativas com intuito terapéutico. A capacitagdo e a supervisio continua e a educagdo permanente para
estas equipes ¢ muito importante, pois sempre estara desenvolvendo tematicas relacionadas aos direitos
de cidadania, direitos humanos e dos portadores de transtornos mentais, interven¢ao na crise, problemas
relacionados ao alcool e outras drogas e uso de psicofarmacos. A enfermagem atual procura uma
qualidade no método assistencial, buscando a Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem — SAE, que
¢ uma abordagem sistematica para determinacao das necessidades de cuidados de enfermagem a partir
das necessidades individuais do paciente, tendo como a principal meta a melhoria da satide e da qualidade
de vida. Devido as mudancas ocorridas na psiquiatria apés a Reforma Psiquiatrica, a ascensdao dos
servigos extra-hospitalares surgiu para efetuar uma manutencdo do usuario em acompanhamento
ambulatorial ou domiciliar, que poderia ser feito por meio das visitas domiciliares (VD). Coube assim a
enfermagem facilitar o instrumento considerado 4gil na abordagem do paciente e de sua familia. O
objetivo do presente trabalho ¢ mostrar a importancia da assisténcia de Enfermagem prestada nas UBSF a
pacientes com transtorno mental, bem como seus familiares e as principais agdes e contribui¢cdes para o
tratamento e inser¢ao do paciente no convivio social. Foi feita uma busca computadorizada de artigos
utilizando os sistemas Medline, Psicolnfo, Scielo e Lilacs, cobrindo o periodo de 1970 a 2007, utilizando-
se como palavras-chave "reforma psiquiatrica", "saide mental", "programa satde da familia" “centro de
apoio psicossocial” e “ Enfermagem”. Outros artigos completos ou resumos de congressos citados nas
publicacdes encontradas e considerados relevantes ao tema também foram consultados e incluidos. Com a
atuacdo da Enfermagem na assisténcia no servigo saiide mental, consegue-se lidar com a patologia mais
facilmente, mantendo uma cumplicidade e compromisso com o tratamento, melhorando a qualidade de
vida e o equilibrio emocional do paciente e da familia, através de todas as orientacdes que a enfermagem
realiza no decorrer do acompanhamento terapéutico. A pratica da Enfermagem, por ser criativa, flexivel,
tem a finalidade de possibilitar aumento de habilidades, de autonomia do usuario do servico de atengao a
saide mental, ndo mais voltada exclusivamente a remissdo de sintomas. Acredita-se que a VD, fornece
aos usuarios dos servigos de psiquiatria suporte para que os mesmos possam dar continuidade ao
tratamento, evitando assim a possiveis internagdo ou re-internagdes. A importancia VD vai além do
acompanhamento do usuario, engloba também a familia deste, que ¢ vista por ndés Enfermeiros como uma
unidade epidemioldgica, social e administrativa de trabalho. A inclusdo das agdes de saude mental no PSF
depende de uma politica de satde nacional, estadual e municipal que garanta formas de financiamento
capaz de manter a integracdo e a operacionalizagdo das estratégias de promoc¢ao, prevengdo, tratamento e
reinsercao social.

Descritores: - Servigo de Saude Mental
- Programa Satde da Familia

Area Temética: Satide Mental
Modalidade: Enfrentamento da violéncia e saide mental na Atengdo Basica de Saude
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