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RESUMO

O numero de individuos que procuram o Sistema de Saude devido a problemas mentais vem aumen-
tando no mundo, estimulando os profissionais a buscarem qualificacdo e a aprimorar 0s servigos pres-
tados nesse cenario. Politicas publicas sédo repensadas e reavaliadas na perspectiva de oferecer os
melhores tratamentos. Este trabalho tem como objetivo descrever sobre os cuidados da equipe de
enfermagem a paciente em sofrimento psiquico. Para isso foi realizado um levantamento bibliografico
em livros e artigos académicos indexados em plataformas como Scielo e Medline, priorizando-se arti-
gos publicados entre os anos de 2010-2020, porém nao descartando publicacdes relevantes publicadas
em anos anteriores. Pode-se destacar a importancia da Reforma Psiquiatrica desenvolvida no Brasil,
na década de 80, a qual contribuiu para a humaniza¢éo do cuidado a esses pacientes. O enfermeiro
esta inserido na equipe multiprofissional que atende e acompanha estes, promovendo o acolhimento e
contribuindo com a insergéo destes novamente na sociedade.

PALAVRAS-CHAVE: salude mental; paciente psiquiatrico; transtorno psicolégico; cuidados de enfer-

magem.

1 INTRODUCAO

De acordo com a Organizacdo Pan-
Americana da Saude (OPAS) o termo sa-
Gde mental e transtornos mentais relaci-
ona atributos do individuo que impossibi-
litam a capacidade de administrar pensa-
mentos, comportamentos, emocdes, inte-
racdes com o0s outros, sendo também in-
fluenciado por fatores culturais, sociais,
econbmicos, ambientais e politicos
(OPAS, 2018). Apontando que esse paci-
ente necessita de apoio dos servigos de
saude e cuidados sociais.

A doenca mental e o sofrimento
emocional e psiquico parecem alcancar
individuos de qualquer etnia, nacionali-
dade, religido e classe social (SILVA et
al., 2015). Muitas vezes, esses pacientes
sao vistos como ameaca social, o que di-
ficulta sua convivéncia em sociedade
(HERNANDES, 2019).

Vém aumentando gradativamente o
namero de pessoas que sofrem de al-
guma doencga psiquica, como perturba-
¢Bes mentais ou neuroldgicas, e além do
sofrimento, estes vivenciam a dificuldade
no cuidado, a vergonha, exclusao e fre-
guentemente a morte (WAIDMAN et al.,
2011).

No Brasil, antes da década de 1980,
a assisténcia a pacientes em situacéo de
sofrimento psiquico utiliza métodos vio-
lentos e agressivos, medicamentos em
dosagens altas, e normalmente realizada
em hospitais psiquiatricos (SILVA et al.,
2012). Contudo, apds a Reforma Psiquia-
trica Brasileira (1986), um novo cenario
de cuidado se inicia, com valorizagao da
capacidade de escuta e o dialogo com o
paciente e sua familia. Rompendo com
praticas asilares de hospitais e iniciando
praticas que resgatam o autoconheci-
mento, a autonomia e 0 aumento da
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disposicdo de fazer escolhas (MOTA;
SILVA; SOUZA, 2016).

Tal proposta implica na analise do
modelo assistencial tradicional na busca
de revelar um novo cenario para esses
pacientes, com respeito valorizacdo, in-
cluindo estes novamente na sociedade. A
enfermagem parte de um modelo biomé-
dico, em que o médico ¢é a figura de des-
taque e o enfermeiro atua nos cuidados
de seguranca do paciente, na administra-
¢céo de medicamentos, nas reagdes e ma-
nutencdo de vida do paciente (MOTA,
SILVA; SOUZA, 2016).

Esse profissional passa a exercer
um importante papel na sensibilizagcéo da
comunidade sobre a importancia de in-
sercdo desse individuo na sociedade,
sendo novamente valorizados e aceitos
(WAIDMAN et al., 2011).

Cada dia mais, os enfermeiros tém
sido incorporados a equipe de cuidado ao
paciente psiquico, na busca de auxiliar na
promog&ao da assisténcia, e tem se articu-
lando na andlise, reflexdo e construcao
de solucdes coletivas para oferecer servi-
cos de qualidade aos pacientes em sofri-
mento mental.

O objetivo deste trabalho é descre-
ver os cuidados da enfermagem a paci-
entes em sofrimento psiquico. A fim de
atender os objetivos deste trabalho, reali-
zou-se uma revisdo bibliografica descri-
tiva em livros e artigos cientificos nacio-
nais e internacionais. Para a busca utili-
zou-se as bases de dados: Scientific Ele-
tronic Library Online (Scielo), Medical Li-
terature Analysisand Retrieval System
Online (Medline). As palavras-chaves uti-
lizadas como estratégia da pesquisa fo-
ram saude mental, paciente psiquiatrico,
cuidados de enfermagem. Priorizaram-se
publicacdes entre os anos 2010-2020,
nao descartando artigos de relevancia
publicados em anos anteriores.

2 PACIENTE PSIQUIATRICO EM CRISE
DE EMERGENCIA GERAL

O paciente psiquiatrico normal-

mente é associado a comportamentos ex-
tremamente agressivos e desorganiza-
dos (ELIAS, 2012). Essa forma de pensar
dificulta e prejudica a convivéncia destes
individuos em sociedade.

Situacdo de emergéncia psiquiatrica
apresenta um individuo exibindo trans-
torno de pensamento, de comportamento
ou de emocdes, sendo necessario um
atendimento imediato, evitando maiores
prejuizos a saude fisica, psiquica e social
do paciente, ou impedir riscos a vida
deste ou de outros (IKUTA et al., 2013).
Algumas caracteristicas séo evidentes e
outras podem ser camufladas, por isso, é
de suma importancia saber identificar os
sinais e sintomas de forma precisa para o
problema n&o se agravar.

Existem varias situacbes que po-
dem estimular uma crise, como 0 uso ou
abuso de alcool, droga de consumo libe-
rado no Brasil, perigosa e que leva a inu-
meras complicacbes psicoldgicas, clini-
cas, familiares e sociais. Uso de drogas
ilicitas ou de medicamentos pode além de
gerar dependéncia quimica e levar o usu-
ario a crises psiquiatricas (SOUSA;
SILVA; OLIEVIRA, 2009).

Neste contexto, torna-se necessaria
agilidade no manejo da situacéo, e apos
0 momento de crise, 0 enfermeiro desen-
volvera uma avaliacdo do estado fisico e
mental do paciente, contribuindo com a
equipe na resolucdo e acompanhamento
deste. E tudo que o paciente disser deve
ser levado em consideracéo e observado
atentamente sem ser insensivel ou tratar
com indiferenca, € mais adequado errar
pelo excesso de cuidado do que pela falta
dele, assim podendo prejudicar o paci-
ente e até mesmo a equipe. Elias (2012)
ressalta que o foco deve ser o sujeito e
nao a doencas, sendo necessaria a inten-
cionalidade de promover relagdes auten-
ticas de cuidado, valorizar o toque e o
afeto.

Todo sinal ou sintoma que o paci-
ente apresentar deve ser considerado,
um sinal minimo pode indicar algo, como
a postura do paciente, os aspectos, as
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roupas, as atitudes, a consciéncia, a
atencao, o senso de percepc¢éo, a memo-
ria, o0 humor e os pensamentos. Os servi-
cos de saude mental buscam tratar o pa-
ciente de forma humanizada bem como
promover a reabilitacdo de pessoas com
sofrimento psiquico (SOUSA; SILVA;
OLIEVIRA, 2009).

2.1 Reforma psiquiatrica brasileira

No que tange a politicas de saude
planejadas para o cenério brasileiro, a
partir da 8° Conferéncia Nacional de Sa-
Gde (1986), a reforma psiquiatrica brasi-
leira revelou a possibilidade de uma nova
proposta de tratamento e de cuidado em
saude mental (MOTA; SILVA; SOUZA,
2016).

O fortalecimento do sistema de sa-
Ude publico e da saude coletiva, bem
como a eficacia nas terapéuticas com
medicamentos psicotropicos, foram pon-
tos decisivos para uma analise e busca
de diferentes formas de tratamentos para
doentes mentais, incentivando o movi-
mento social de reforma psiquiatrica. Es-
timulando a ruptura do modelo tradicional
e biomédico de tratar esses pacientes,
surgem novas alternativas com o objetivo
de direcionar as atencfes para o indivi-
duo em sofrimento, levando em conside-
racao as condicdes de vida e o lugar onde
este estd inserido (HERNANDES, 2019).

Amarante (2007) destaca a impor-
tancia em se desinstitucionalizar a pratica
e buscar formas de terapéuticas basea-
das no acompanhamento e cuidado, as-
sistindo o paciente como um todo.

Com a reorganizagéo do modelo de
servicos de saude mental, criou-se o
Centro de Atencao Psicossocial (CAPS),
e com isso uma rede de cuidado para re-
ceber o paciente em situacdo de softri-
mento psiquico (MOTA,; SILVA; SOUZA,
2016). Algumas cidades também criaram
0o Nucleo de Atengcdo Psicossocial
(NAPS) na prescritiva de acolher pacien-
tes em crise (HERNANDES, 2019).

No Brasil, a reforma psiquiatrica
surge em beneficio da alteragdo dos

modelos de atencéo e gestdo das prati-
cas de saude, defesa da saude coletiva,
equidade na oferta dos servicos e prota-
gonismo dos trabalhadores e usuarios
dos servicos de saude nos processos de
gestao e producéo de tecnologias de cui-
dado.

O sucesso desse processo depende
de novas formas de exercer e praticar o
tratamento, do empenho e preparo da
equipe bem como da disposi¢cdo do usu-
ario em aceitar se dedicar a essas ativi-
dades.

3 ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM
PSIQUIATRICA

Normalmente, o enfermeiro é o pro-
fissional que tem o primeiro contato com
um paciente e deve direcionar a sua aten-
¢cao as necessidades especificas do paci-
ente, atuando de forma humanizada. A
assisténcia de enfermagem psiquiatrica
no Brasil até a década de 1970 foi mar-
cada pela ma qualidade, superlotacéo de
instituicdes hospitalares, comercializacéo
da loucura e cronificacdo do doente men-
tal, tendo como principal vertente o mo-
delo biomédico e hospitalocéntrico (VIL-
LELA; SCATENA, 2004).

No novo cenario de cuidado a paci-
entes em situacao de sofrimento mental,
o enfermeiro ndo mais apenas desen-
volve acBes como conter, vigiar e medi-
car, mas corrobora com o processo de
forma a valorizar o relacionamento tera-
péutico, aumentando a comunicagao, em
especial a escuta e o didlogo (MOTA,;
SILVA; SOUZA, 2016). Escutar o paci-
ente com atencao e interesse e, principal-
mente, valorizar a comunicacao nao ver-
bal, devem ser pecas-chaves em todos
os atendimentos, construindo um vinculo
de confianca.

Esse profissional desenvolve ativi-
dades que visam valorizar o paciente e
ndo a patologia, tratando esse individuo
de forma integral, acolhedora, digna, hu-
manizada e respeitosa (WAIDMAN et al.,
2011). Preocupar-se com a inclusao
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deste ao convivio social, oferece informa-
cOes e 0 suporte necessario ao doente e
a sua familia. Promover a comunicacao
respeitando os limites, permitindo uma
escuta diferenciada, estabelecendo har-
monia, conforto seguranca e privacidade,
ou seja, um ambiente que fara diferenca
na assisténcia prestada (ELIAS, 2012).

Compatrtilhar saberes e experién-
cias no trabalho colaborativo é um ele-
mento que favorece os servicos desem-
penhados pela equipe e auxiliam no pro-
cesso de aprendizagem das novas prati-
cas, bem como atitudes, sentimentos, co-
operacdo responsabilidade social e soli-
dariedade (MOTA; SILVA; SOUZA,
2016). A equipe de enfermagem precisa
reconhecer a necessidade de repensar
nas praticas tradicionais e acompanhar
as mudancas no cenario de cuidado em
saude mental.

O uso de estudos e protocolos clini-
cos oferece a equipe uma linha de apoio
para que o cuidado oferecido seja de qua-
lidade e baseado nos principios de segu-
ranca do paciente. Estes direcionam as
acOes e facilita na tomada de decisdes,
porém precisam ser revistos com fre-
quéncia, a fim de manter atualizado
(VANTIL et al., 2018).

O enfermeiro avalia o individuo de
forma integral, o que permite uma atua-
cdo diferenciada no ambito da saude, por
meio de habilidade para compreender,
apoiar e acolher o paciente e sua familia
(WAIDMAN et al., 2011). Inserir a familia
na atencdo e assisténcia desenvolvida,
reconhecendo sua importancia no pro-
cesso terapéutico torna-se imprescindi-
vel.

Este profissional esta cada vez mais
envolvido na equipe interdisciplinar, cri-
ando novas oportunidades no campo do
cuidado da saude mental. Desenvol-
vendo ac¢des basicas de promocao, recu-
peracdo, reabilitacdo e reinsercéo por
meio de atividades em grupo, visitas do-
miciliares, acompanhamento individual e
humanizado (WAIDMAN et al.,, 2011).
Sendo assim, deve-se cada vez mais ter

a empatia como esséncia no cuidado
prestado aos pacientes, sendo eles psi-
quiatricos ou néo, pois visa estabelecer
uma relacdo de confianca, seguranca
com a terapéutica, no sentido de melho-
rar a comunicacdo e obter uma melhor
adesdao de pacientes e familiares as con-
dutas e orientagOes dos profissionais de
saude.

4 CONSIDERAOES FINAIS

O numero de individuos com proble-
mas de saude mental tem crescido com o
passar dos anos, exigindo dos servicos
de saude mais profissionais aptos para
acolher, acompanhar e tratar esses paci-
entes.

A Reforma Psiquiatrica ocorrida no
Brasil na década de oitenta proporcionou
um novo modelo de terapéutica para este
publico, focada no paciente e na integra-
lidade do cuidado, visando a reinsercéo
deste na sociedade. Para isso equipes
multiprofissionais vém trabalhando de
forma colaborativa.

O profissional da enfermagem nor-
malmente atua na linha de frente do sis-
tema de saulde, e consegue criar um vin-
culo de confianca e respeito com cada
usuario, desenvolvendo uma atencédo de
gualidade e humanizada. Devido a esse
fato, ressalta-se a importancia deste na
equipe que proporcionara o acompanha-
mento e cuidado em saude de pacientes
psiquiatricos e seus familiares.
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