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Objetivo: Identificar as competéncias da enfermagem em internagBes psiquidtricas, considerando a
Reforma Psiquiétrica e o processo de dissolugdo do modelo manicomial. Método: Revisdo Integrativa de
Literatura realizada no periodo de novembro/2019 a margo/2020. Foram utilizados os descritores
cadastrados no DECs — Descritores em Saude: “Cuidados de enfermagem”, “Hospital psiquiatrico” e
“Humanizagdo da assisténcia”, e incluidas publicacbes do periodo de 2007 a2018. Resultados: Redlizadaa
selecdo da amostra, foram incluidos na revisdo 14 estudos, dos quais emergiram quatro categorias. a
transicdo do modelo assistencial considerando a reforma psiquidtrica; as relagOes interpessoais e a
comunicagao terapéutica como cuidado de enfermagem em internagdes psiquiétricas; o trabalho em equipe
multiprofissional; obstaculos e recursos na pratica de enfermagem em salde mental. Conclusdo: As
competéncias de enfermagem nas internagdes psiquiatricas assim como as possibilidades de atuagéo tém se
expandido superando as contengbes diversas e o saber exclusivamente biolégico. Reformula-se e
reinventam-se os modos de assisténcia estabelecendo um cuidado psicossocial menos invasivo e mais
respeitoso, que usa da disponibilidade e da criatividade do profissional para contribuir na reabilitagdo e no
processo de reinser¢do do sujeito na sociedade.
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(Amarante, 1998), alterando a fungdo e ordem do recurso da

INTRODUCTION

O cenario da assisténcia em salde mental no Brasil passou por
importantes transicdes nas Ultimas décadas, promovidos pela
Reforma Psiquidtrica com inicio nos anos de 1970 no pais
(Amarante, 1998), e se fortaleceu com a redemocratizacdo na
década seguinte. Esta mobilizagdo buscou dentre outros interesses
a substituicdo do modelo assisténcial manicomial para um modelo
nos contextos de relagdo e (re)inser¢do do individuo na sociedade

*Corresponding author: Guilherme Silva de Mendonga,
Enfermeiro - Unidade de Salide Mental, Doutorado em Ciéncias da
Sallde, Universidade Federal de Uberlandia— Brasil.

internacdo psiquidtrica no processo terapéutico, que passou a ser um
estégio neste processo e o Ultimo recurso a ser usado no cuidado em
salde mental e deve ser considerada quando os demais dispositivos
forem esgotados. Na contemporaneidade, busca-se a adequacdo aos
novos moldes de atuagdo interdisciplinar, prestando assisténcia de
forma integral e multiprofissiona e se atentando as necessidades do
sujeito (Brasil, 2019), indo além do trabaho técnico e burocratico
(Reinaldo, 2007). Vaorizando a singul aridade humana com toda a sua
experiéncia e circunstancias de salide e adoecimento que estainserida.
Reconhece-se como abordagem a relagdo interpessoa e a manutengé@o
da autonomia do individuo em sua terapéutica, evitando o esteredtipo
assistencial restrito a administracéo de medicaces, garantia da ordem
evigilancia (Muniz et al., 2015). Ao encontro do que trouxe a reforma
psiquidtrica, o Projeto Terapéutico Singular (PTS) amplamente
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empregado no SUS é uma ferramenta facilitadora para a equipe de
salide no cuidado integral em internagdes psiquidtricas. Consiste em
uma construgdo multiprofissional e coparticipacdo do individuo no seu
plano de cuidado. Porém necessita de atencdo e tempo dos
profissionais para continua avaiagio e adequacdio do projeto™.
Entretanto, sabe-se que historicamente a assisténcia de enfermagem
em salde mental teve embasamento no cuidado hospitaar e
disciplinador. Nesse context (Reinaldo, 2007), assim como outras
areas da salide, ainda sofre interferéncia do modelo da psiquiatria
cléssica, com enfoque nos aspectos hiol dgicos, ficando suscetivel aos
riscos de repetir a determinagéo do louco como perigoso ou incapaz
(Amarante, 2016). O cuidado de enfermagem em salide mental deve
atuar junto ao individuo, valorizando seus recursos e encorajando-o ao
autocuidado (Lacchini). E determinante estabelecer um vinculo,
respaldar sua prética em abordagens tedricas como a comunicagdo
terapéutica, e a luz da teoria das relagdes interpessoais de Hildegard
Peplau. Para empregar a teoria de Peplau composta por trés
categorias, é necessario autoconhecimento, conhecer ao outro e ao
contexto que o individuo esta inserido, evidencia a importancia da
escuta, para conhecermos as necessidades do outro, que nem sempre
sdo fisioldgicas, mas também subjetivas, envolvendo suas emogoes e
vontades (Cardoso, 2006). A comunicacdo como um meio crucial ao
cuidado em salide mental, nesse processo de experiencia gradativa
transicdo, num contato do profissional com uma postura para dar-se
de forma terapéutica evitando tdo somente o técnico e automatic
(Pontes, 2008). As demandas e fungBes administrativas, de
coordenacdo da assisténcia, mais notadamente ligadas ao enfermeiro,
podem interferir na disponibilidade para o estabelecimento de
vinculo alterando as relagBes entre enfermeiro e paciente (Duarte,
2011).

A sistematizacdo da assisténcia em enfermagem coopera com a
organizacdo do trabalho que visa o cuidado integral, oferecendo
autonomia e respaldo ao profissiona. Nas internagbes
psiquidtricas o foco das agdes deve se desprender do diagndstico,
tendo em vista a diversidade e complexidade presente na loucura
(Duarte, 2011). A presente revisdo integrativa da literatura podera
contribuir no conhecimento e identificagdo das praticas
assistenciais de enfermagem em internagbes psiquiétricas,
considerando as mudancas decorrentes da reforma psiquidtrica e
auxiliar na percepgdo de como esses profissionais tém reinventado
as relagdes de cuidado em salde mental. Atentando-se a
relevncia do tema levantase 0 questionamento: Quais as
competéncias de enfermagem em internac6es psiquiétricas, desde a
reforma até os tempos atuais?. Este estudo tem como objetivo
identificar as competéncias de enfermagem em internacGes
psiquidtricas, desde areforma até os dias atuais.

METODOS

O presente estudo utiliza a Revisdo Integrativa da Literatura, que é
considerada uma ferramenta singular na area da salde, pois
possibilita a sintese de estudos com um tema em comum,
respaldando a assisténcia no conhecimento cientifico. Para isso
segue critérios cuidadosos de coleta de informagdes e observagéo
dos dados, sendo um dispositivo pertinente para a Prética Baseada
em Evidéncia (Souza, 2010). Tal metodologia € composta por seis
etapas, sendo a primeira a elaboracdo da pergunta norteadora, que
aqui foi definidas Quais as competéncias da enfermagem em
internagdes psiquidtricas, considerando a reforma e o processo de
dissolugdo do modelo manicomial?. Seguida entdo da busca ou
amostragem na literatura, foram usados como critério de inclusdo
na pesquisa: textos online, publicados em periddicos cientificos
nos ultimos dez anos (2009/2018), nos idiomas portugués e inglés,
gue envolvam a temdtica da assisténcia de enfermagem nas
internagdes em salde mental, considerando areforma psiquiatrica.
Sendo excluido os editoriais, cartas, relatos de experiéncia,
reflexBes tedricas, teses e monografias, assm como os estudos
incompletos ou publicados em outros idiomas que ndo fossem o

portugués ou inglés, e pesquisas publicadas fora do prazo
determinado.

O levantamento de dados foi realizado na Biblioteca Virtual de
Saide (BVS). Foram utilizados os termos descritores
“cuidados de enfermagem”, “hospital psiquiatrico” e
“humanizacdo da assisténcia”, que foram cruzados em pares,
com o uso do operador booleano “AND”, com os resultados
descritos na tabela abaixo:

Tabela 1. Descritor es pesquisados com o ter mo booleano AND,
Uberlandia (M G), Brasil (2020)

Descritores NUmero de estudos BVS
Cuidados de enfermagem AND 596

Hospital psiquiétrico

Cuidados de enfermagem AND 645

Humanizag8o da assisténcia

Hospital psiquiétrico AND 23

Humanizag8o da assisténcia

Total: 1264

Seguindo os critérios de selecdo supracitados foram pré-
selecionados 76 estudos das bases de dados LILACS, BDENF,
MEDLINE e SCIELO. Apos a observacdo dos titulos e resumos,
restaram um total de 20 pesquisas, dos quais foi realizada leitura
completa e minuciosa, chegando ao nimero de 14 estudos que
foram explorados nessa revisdo 13 em lingua portuguesa e 1 em
inglés. Concluida a definicdo dos artigos selecionados no banco de
dados virtuais, foi elaborado o fluxograma com a devida
representacdo da selecdo dos estudos componentes da amostra
final. Para elaboragdo do presente estudo foi respeitada a
Resolugdo 466/12 do Conselho Nacional da Saude (CNS), sendo
devidamente citados e referenciados todos os autores das obras
gue foram utilizadas na pesquisa. Foi reservada aidentificacéo das
fontes, cumprindo o rigor ético a propriedade intelectual dos
estudos explorados, quanto a0 emprego de citagdo nos textos
utilizados (Cardoso, 2006). Apresenta-se na Figura 1, o Diagrama
de Prisma, (2009), com a evolucdo da coleta de dados e a
quantidade de artigos resultantes, assim como o numero dos
incluidos seguindo os critérios pré-estabel ecidos, que compuseram
a amostra do presente estudo.

Artlgos Idendrlcados nas pesoulzas na
base de dudes [0 13b3]

Cstudos excluidos
cendorme crlterlas
(r=572]

Apds eliminar ssudn duplicados

o - {r=552)

Feidon sl i i, e el e

Imtagra [n=20)

FRiscia it i5USuat ool oy vl m ean
irtegra (r=201

Fluxograma da selecdo dos estudos segundo o Preferred Reporting
Items for Systematic Reviewsand Meta-Analyses (PRI SM A 2009).
Uberlandia (M G), Brasil, 2020

RESULTADOS

A busca e andlise dos artigos resultaram em 14 (catorze)
estudos selecionados, que respeitaram os critérios de inclusao
estabelecidos.
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Tabela 2. Artigosquecomp®dem o corpusdaanalise par a elabor acdo darevisdo Uberlandia (M G), Brasil (2020)

cuidado de enfermagem em
salide mental: um estudo

qualitativo

Queiroz; et al. 15,2010

do cuidado de enfermagem em
satide mental

Artigos Titulo Autor/Ano Objetivo Metodologia Periddico
Al A complexidadedotrabalhode VALENTE, Geilsa |Analisar asformas com que os| Pesquisa descritiva Revistade
Enfermagem no hospital de Soraia Caval canti; profissionais de enfermagem qualitativa. pesquisa: Cuidado €
custodia e Tratamento SANTOS Fernanda lidam com a complexidade fundamental.
Psiquiatrico Souze®®, 2014 existente no ambiente de Online
trabalho confinado do HCTP

A2 Abordagem daequipede  KONDO, ErikaHossar, | Conhecer aconcepciio da | Pesquisaqualitativa | Revistada Escola

enfermagem ao usudrio na etal. 3 2011 equipe de enfermagem sobre exploratéria de Enfermagem da
emergéncia em salide mental emergéncias em salide mental USP
em um pronto
atendimento
A3 Abordagem existencia do FURLAN, Marcela | Compreender ontologicamente Pesquisa qualitativa | Revista da Escola
cuidar em enfermagem Martins; RIBEIRO, Cléa| o cuidar em enfermagem na de abordagem de Enfermagem da
psiquiétrica Reginade Oliveira™, internacdo psiquiatrica fenomenol dgica uUsP
2011
A4 Ac0es e cuidados de JUNIOR, Jodo Mério Identificar naliteratura Revisdo Integrativa Revistade
enfermagem em salide mental  Pessoa, et al. ¥, 2014 | evidéncia disponiveis sobre as daliteratura  pesquisa Cuidado é
em um hospital-dia acOes e cuidados de fundamental.
psiquidtrico: umarevisdo enfermagem emsalide mental Online
integrativa em um Hospital Dia
psiquiétrico.

A5 Casa de salide esperanca: RODRIGUES, Angela Descrever o contexto da Estudo sbcio- Revistade
sténciade enfermagem | Aparecida Peters, et al. sténcia psiquiétricana histérico enfermagem da
psiquidtricaemum modelo % 2013 cidade de Juiz de Forae sua UERJ

tradicional relacdo com o movimento da
Reforma Psiquiétrica
A6 Construcdo de um marco BORILLE, Dayane Construir um marco de Método do Arcoda | Revista Ciéncia
referéncia parao cuidado de Carla etal. 22013 referénciaparao cuidadode = Problematizagdo | Cuidado e Salde
enfermagem psiquiétrica enfermagem emum hospital
psiquiatrico.

A7 Contencapo fisicaem hospital = PAES, Marcio Roberto, Investigar como ocorre a Pesquisa descritiva Revistade
psiquiatrico e a prética da et al®., 2009 contencao fisicapara paciente enfermagem da

enfermagem em hospital psiquiatrico UERJ

A8 | Safety in psychiatric inpatient SLEMON, Allien; Discutir nos ambientes atuais |Revisdo bibliogréfica RevistaNursing

care: The impact of risk JENKINS, Emily; de internagdo psiquiétrica, a Inquiry
management cultureon mentall BUNGAY %, 2017 seguranca mantida como
heath nursing practice predominante valor
A9 Cuidado no hospital DE MELO TAVARES,  Descrever apercepcdo da | Qualitativa, do tipo Revista Rene
psiquiatrico sob adticada |ClaudiaMara; CORTEZ, equipe de enfermagem acerca exploratéria.
equipe de enfermagem Elaine Antunes; MUNIZ, do cuidado no hospital
Marcela Pimenta®, 2014 psiquiétrico
A10 A identidade do cuidado de RIBEIRO, Démaris Buscar evidéncias cientificas = Revisdo integrativa = Revista Cogitare
enfermagem na primeira Kohlbrck de Melo Neu acerca daidentidade do Enfermagem
década do século XXI. Ribeiro; et al. %, 2013 | cuidado de enfermagem na
prética profissional naprimeira
de década do século XXI
All Cuidar humanizado: OLIVEIRA, Lucidio Identificar o cuidado Exploratoria de Revistade
descobrindo as possibilidades  Clebson; etal.'®,2015 |humanizado como instrumento| caréter qualitativo | Pesquisa: Cuidado
na prética da enfermagem em da reorganizacéo da préticade é fundamental
salide mental enfermagem em salide mental Online
Al2 O sentido do cuidado de OLIVEIRA, Renata | Identificar o sentido atribuido = Estudo de campo Revistade
enfermagem durante a Marques; Siqueira, aos principais cuidados de exploratério- Enfermagem UFPE
internacdo psiquiatrica Antbnio Carlos Junior, enfermagem, prestados durante descritivo Online
FUREGATO, Antonia internacdo psiquiatrica
Regina Ferreira®®, 2017
A13 Os cuidados de MOLL, Marciana Descrever aprestagdo de | Pesguisa qualitativa. | Escola Anna Nery
enfermagem e o exercicio dos| Fernandes, et al. *’, 2016~ cuidados de enfermagem em = Observagéo indireta
direitos humanos. Umaandlise servigos de psiquiatria para
apartir darealidade de adultos de uma cidade de
Portugal Portugal
Al4 Representacdo social do MACEDO, Jaqueline |Compreender as representacfes Estudo Qualitativo | Online Brazilian

Journal of Nursing
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Foram apresentados na tabela seguinte os achados da presente
pesquisa, descritos em ordem de codigo de estudo entre Al e
A14, expondo também os principais dados de cada obra: Autor,
ano, titulo, objetivo, metodologia adotada, e periédico em que
foi publicado.

DISCUSSAO

Realizada a selecdo da amostra, com a leitura criteriosa e a
andlise critica dos textos incluidos emergiram entdo quatro
categorias: 1-A transi¢do do modelo assistencial considerando a
reforma psiquidtrica; 2 — As relagdes interpessoais e a
comunicacdo terapéutica como um cuidado de enfermagem em
internagdes psiquidtricas;, 3 - O trabaho em equipe
multiprofissional; 4- Obstaculos e recursos na prética de
enfermagem em salide mental, que favoreceram a interpretacéo
e discussdo das informagdes col etadas.

A transicdo do modelo assistencial considerando a reforma
psiquiatrica: A presente categoria é formada pelos artigos A2,
A3, A4, A5, A7, A8, All, Al4. Percebe-se que no periodo que
antecede 0 processo de consolidagdo da reforma psiquiétrica, o
cuidado em internagdes psiquidtricas consistia em isolar o
individuo acometido com transtornos mentais, e administrar
medicacfes ndo apenas como tratamento, mas também como
um meio de disciplinar e punir. Competia a enfermagem os
papéis de controle, fiscalizagcdo e vigilancia, assim como as
medidas punitivas (A5).

Verificase no estudo A8 que embora as préticas em salde
mental exercidas no passado sejam apontadas como cruéis e
desumanas, ainda sdo reproduzidas atualmente no que se trata
do isolamento, a disciplinarizac8o, a vigilancia e arestricdo da
autonomia e individualidade como aretirada de objetos pessoais
e vestimentas. Muitas dessas acBes sdo justificadas por um
discurso de seguranca fundamentado no medo, assim como no
passado. De acordo com os autores do texto A3, para 0s
pacientes pesquisados o0 ambiente de internacdo em salde
mental € descrito como um cenério de violéncia, onde o que
compete ao internado € esperar sua alta, pois ele se sente
privado de sua autonomia. Além disso, os entrevistados
associaram a figura dos profissionais de enfermagem com a
agressividade, por serem esses quem administram medicactes
de sedaco e realizam as contengdes. Os autores destacam que
a contengdo quimica pode se apresentar t&o ou mais restritiva
gue afisica, ja que acompanha o individuo mesmo apés a saida
dainternacao.

O estudo A7 complementa que a contencdo fisica, ou
mecanica, que por muito tempo foi praticada de forma
inadequada, sofreu mudancas em consequéncia da reforma
psiquidtrica, sendo na atualidade um recurso terapéutico e ndo
mais punitivo. Ao encontro disso no ano de 2012 foi publicada
a resolugdo de nimero 427 do Conselho Federal de
Enfermagem (COFEN), que normatiza os métodos de
enfermagem narealizagio de contengdes mecanicas’. Conforme
esse documento, a contencdo mecanica sera empregada
quando for o Unico recurso possivel para prevenir danos ao
atendido e aos demais, sendo proibida quando a finalidade for
punir ou disciplinar. Além disso a resolucéo também descreve
0s cuidados e monitoramentos necessarios a0 paciente
contido’. Na obra A7 os profissonais de enfermagem
entrevistados expdem o conheci mento sobre técnicas e cuidados
inerentes a contencdo fisica, dentre eles a atengdo quanto ao

conforto e protecdo do paciente e a observacdo dos sinais vitais
e dos membros contidos. Com a mudanca na finalidade dessa
intervencdo, ela passou a requerer uma série de cuidados
gue anteriormente eram negligenciados.

Em consonancia com o que foi recomendado pela Reforma
Psiquidtrica no texto All os enfermeiros pesquisados
recomendam a criacdo do projeto terapéutico singular,
respeitando a individualidade de cada ser, e sugerem também
um estreitamento da relagdo do enfermeiro e da equipe com a
familia do atendido, o que para 0s autores expde o
comprometimento em executar o que foi buscado com o
movimento reformista. No Brasil a Lei 10.216 de 20013, que
dispde sobre a protecédo e direitos das pessoas portadoras de
transtornos mentais, aponta como funcdo fundamental dos
servicos de salde mental: a reinsercdo social do atendido no
meio em que vive. E importante, de acordo com o estudo A4,
gue a equipe de enfermagem atue na promogdo da autonomia,
recuperando a cidadania do individuo, o que requer desses
profissionais criatividade e disposi¢do para a construcdo de um
cuidado que contemple o exercicio das habilidades sociais. O
artigo Al4 relata uma realidade oposta, dando destaque de
forma critica a falta do comprometimento dos profissionais de
enfermagem com o processo de reabilitacdo e reinser¢éo social
dos pacientes em sofrimento mental, que limitam a sua atuacdo
a parte técnica e burocrédtica, estando ausente em outras
atividades. Conforme a pesquisa A4 a atuacdo da enfermagem
em salde mental passou por transi¢cbes. Gradativamente, tem
se desvinculado da assisténcia puramente técnica e desprovida
de critica, que se restringia em conter, vigiar e medicar para se
aproximar de atividades terapéuticas que prezem pelo vinculo
profissional-paciente e 0o bem-estar do assistido. No entanto
embora em aguns aspectos a enfermagem estgjam
reformulando suas formas de cuidado em internactes
psiquidtricas, é notével ainda na atualidade a permanéncia do
estigma que persegue o individuo com transtorno mental, visto
gue no estudo A2 profissionais de enfermagem confessam
possuir uma resisténcia em admitir os comportamentos
destoantes como algo associado ao processo de adoecimento.

Asrelagdes inter pessoais e a comunicagao ter apéutica como
um cuidado de enfermagem em internacdes psiquidtricas:
Compdem essa categoria os artigos A2, A4, A6, A7, A10, A13.
A pesquisa elaborada no estudo A7, relata que os proprios
profissionais de enfermagem apontam a necessidade da
comunicagdo e do relacionamento interpessoal para o
estabelecimento de vinculo entre a equipe e o cliente. Essa
comunicagdo também foi considerada um instrumento
terapéutico nas intervencBes com pacientes agressivos. Diante
disso, o texto A6 preconiza o respeito matuo para alcancar a
efetividade nessas relacdes, e paratal € necessario ser capaz de
escutar, e aceitar as diferencas e as limitagdes préprias e as do
outro. O estudo também defende que para compreender um ser
junto as suas necessidades e possibilidades é fundamental que
se congtitua o relacionamento interpessoal. No trabalho A4 a
aplicagdo dahumanizagdo da assisténcia se dajustamente nessas
relacbes dos profissionais e pacientes, e interfere de forma
relevante no comprometimento do assistido em seu tratamento
e em sua qualidade devida. Em conformidade com os estudos
supracitados, 0 artigo A2 considera a comunicagdo como uma
abordagem eficaz e terapéutica. Também sugere que para
alcancar um melhor cuidado, a assisténcia precisa ir aém do
corpo fisico, contemplando a subjetividade da existéncia, a
nivel social, cultural, conhecendo a histéria e as relacdes desse
ser humano que estd sendo cuidado. Corroborando com o
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mesmo pensamento o estudo A10 indica que o cuidar deve
estar embasado no convivio e na subjetividade, permitindo
uma relacdo de troca de aprendizados e experiéncias;, e
abrangendo o significado do cuidado que compreende
dedicacdo, responsabilizacdo e implicacdo afetiva. A pesquisa
A13 por sua vez compartilha que para alcancarmos o cuidado
integral, preconizado por nosso sistema de salde, é essencial
gue ocorra o convivio com proximidade entre o atendido, a sua
familia e a enfermagem, o que coopera para melhores
desfechos. Ainda sobre aintegralidade, o estudo A6 expde que
é pela relagdo “pessoa-pessoa” que surge a construcdo do
cuidar integral e humano pela equipe de enfermagem. Os
estudos da categoria entraram em concordancia quanto aos
beneficios que as relagBes interpessoais € a comunicacdo
terapéutica agregam a assisténcia, colaborando para o alcance
do objetivo do tratamento. Também demandam aos
profissionais a responsabilidade de buscar o conhecimento
sobre tais instrumentos, e introduzi-los em suas rotinas de
trabalho.

O trabalho em equipe multiprofissional: Os estudos A1, A4,
A6, A9 e All contribuiram para a presente categoria. De
acordo com o artigo A4 para a consolidagdo das mudancgas no
modelo de assisténcia em salde mental e a integralidade do
cuidado é essencial que exista a interdisciplinaridade, que se da
nas relacdes entre as pessoas unindo diferentes saberes que séo
inerentes na criagdo do significado da vida. Na pesquisa A6
profissionais de enfermagem de um hospital psiquiétrico
definem “equipe” como um conjunto de pessoas com
formacbes diferentes e papéis distintos que dividem uma
finaidade em comum. Apontaram a importancia de cada
profissional exercer o seu papel de forma isolada, porém ndo
foi mencionada a interagcdo entre diferentes saberes para
a producdo de cuidado, apontando um sentido empobrecido do
trabalho em equipe, que pode resultar em uma assisténcia
fragmentada. Assm como, no estudo A9 ao serem
entrevistados os profissionais de enfermagem admitem uma
resisténcia quanto ao trabalho junto as outras profissdes, 0 que
influencia diretamente na qualidade da assisténcia e sendo essa
relacdo fundamental para a reformulacdo do cuidado em salde
mental.

A deficiéncia do trabaho interdisciplinar também pode ser
observada no artigo Al, onde os proprios trabalhadores da
enfermagem apontaram que um dos fatores que dificulta a
assisténcia € a inexisténcia do mesmo, além da distancia do
local de trabalho de cada setor, 0 que diminuia as possibilidades
de comunicag8o e resultava em um cuidado segmentado. Os
entrevistados ainda expuseram uma frustracdo diante da ndo
participacdo da enfermagem nas decisdes sobre o tratamento
dosinternados. A legislacdo da portaria 2.840 de 2014 que cria
0 programa de desingtitucionalizacdo da salide mental no
ambito do SUS, traz a necessidade da consolidacdo do trabalho
em equipe multiprofissional, corroborando com o achado nos
estudos (Brasil, 2014). Conforme o texto A11, para alcancar o
cuidado humanizado que considera a voz e as experiéncias que
fazem do sujeito Unico, toda a equipe precisa estar alinhada a
enxergar 0 contexto em que O paciente esta envolvido.
Fazendo-se imprescindivel as trocas de saberes entre as
diferentes profissdes e consolidacdo das areas comuns de
cuidado que compete a toda equipe, independente da formagdo.

Obstaculos e recur sos na prética de enfermagem em salide
mental: Paradiscutir essa temética foram utilizados os estudos
A2, A4, A9, Al13, A10 All. Diferentes pesquisas apontam as

fungdes burocraticas da enfermagem como um fator que
distancia o profissional do paciente. O artigo A1l exple o
conflito entre alcancar o cuidado humanizado dentre as
inmeras tarefas da rotina do enfermeiro, que incluem a
geréncia, administracdo, supervisdo, além das particularidades
institucionais que sdo de competéncia desse profissional. Do
mesmo modo o artigo A9 afirma que as fun¢des administrativas
dadas & enfermagem tém como resultado um afastamento
entre o profissional e 0 paciente, ja que essas atividades
demandam grande parte do tempo de trabalho. A publicacdo
A4 traz tais atividades burocréticas e a consequente
insuficiéncia de tempo como um desafio a ser superado, assim
COmo a escassez recorrente de recursos materiais e humanos,
bem como texto A2 também indica a falta de material como
prejudicial a assisténcia.

Outro obstaculo, exposto pelo trabalho A10, € a posicédo de
poder frequentemente exercida pelo médico, estabelecendo
uma relacdo vertical com a enfermagem, o que limita a sua
autonomia frente a assisténcia prestada. Assim, o estudo A9 a
enfermagem psiquidtrica deve participar das decisbes em
equipe dando amplitude ao cuidado que por vezes se reduz a
questdes técnicas, desenvolvendo sua criticidade diante da
rotina. Em relagdo as dificuldades encontradas na prética de
enfermagem em internagbes psiquidtricas, foram apontados
alguns recursos que podem orientar a organizacdo do trabalho
de modo a tentar superar tais obstaculos. A sistematizacdo da
assisténcia de enfermagem aparece como instrumento que
beneficia a assisténcia no estudo A13, assm como o plano
assistencial que deve reconhecer a integralidade humana. No
entanto, a pesgquisa A10 revela a sistematizagdo como parte da
identidade da assisténcia de enfermagem, mas aponta que
apesar de sua contribuicdo, ndo deve restringir as formas de
cuidar e se relacionar entre o profissional e o paciente. O
COFEN em sua resolucdo 358 do ano de 2009, sobre a
sistematizacdo da assisténcia, refere que as etapas do processo
de enfermagem precisam ser realizadas em todo servico em
que ha atuacdo da enfermagem, e é composta por: “ coleta de
dados, diagnésticos de enfermagem, plangamento de
enfermagem, implementacdo e avaliagdo” (Conselho Federal
de Enfermagem, 2009). E possivel relacionar as etapas do
processo de enfermagem com a construcdo do PTS do
individuo assistido, tendo os profissionais de enfermagem
muito a contribuir junto a equipe com o plano de cuidado
multiprofissional.

CONCLUSAO

E perceptivel que apesar dos esteredtipos que cercam a
assisténcia de enfermagem em internagdes psiquidtricas, com a
reforma esse modelo de cuidado vem sofrendo transicfes. As
mudancas se manifestam no modo de se relacionar com o
atendido, na disposicdo em escutar e no cuidado que passa a
ser respaldado cientificamente e tem finalidade terapéutica,
ultrapassando de forma gradativa o modelo de exclusdo e
punicdo vivido no passado. Dessa maneira a enfermagem
conquistou uma ampliacBo dos seus modos de atuacdo,
passando a considerar as subjetividades, o contexto social,
familiar, espiritual, e os desgjos e recursos do sujeito, paraaém
do ser biologico. Para assistir 0 outro, passa a ser necessario de
fato conhecé-lo, desprender dos estigmas para promocgdo de
vinculo por meio das relagdes e da comunicagdo. Os estudos
revisados mostraram que os profissionais de enfermagem
reconhecem a relacdo entre a enfermagem e o paciente como
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um instrumento terapéutico, e valorizam a construcdo e a
manutencdo do vinculo nainternagdo como um facilitador para
gue sgja alcancado o objetivo do tratamento.

Embora a vaidacdo do trabalho interdisciplinar sga
encontrada na maioria dos estudos como um meio para se
alcancar aintegralidade, aindaexiste por parte dos profissionais
de enfermagem uma resisténcia e/ou dificuldade de executar o
trabalho junto a outras profissdes, tornando deficientes as
construgdes coletivas de saberes e intervencfes. Acrescenta-se
gue o enfermeiro por seu papel de gerenciamento da equipe de
enfermagem pode estimular e propor a interagdo com as outras
profissdes, visando a melhoria da qualidade da assisténcia com
a contribuicdo de diferentes formagbes. A atuacdo da
enfermagem em funcBes burocréticas e administrativa surgiu
como um desafio, jA que toma grande parte do tempo e
prejudica a disponibilidade do profissional para serelacionar e
se comunicar com o paciente, afetando no estabelecimento do
vinculo. A falta de materiais e a quantidade de profissionais
adequados, também sdo apontadas como adversidades.
Observando os recursos a serem utilizados, tem-se que a
sistematizacdo da assisténcia e o processo de enfermagem, sdo
indicados como ferramentas que favorecem o trabalho da
equipe e organizam o cuidado em etapas interdependentes,
desde que ndo segja visto como uma forma de restringir as
relacbes inerentes a assisténcia. Contudo, € visto que, na
atualidade, apesar dos impasses, as competéncias de
enfermagem nas internacBes psiquiatricas e as possibilidades
de atuacdo tem se expandido, indo aém das contencbes
diversas e do saber bioldgico, para um cuidado psicossocial,
menos invasivo e mais respeitoso e que usa da disponibilidade,
criatividade, disposicdo e comprometimento para contribuir
com areabilitac8o e areinser¢cdo do sujeito na sociedade, e que
reformula e reinventa os modos de cuidado continuamente. Por
fim, ponta-se a necessidade de novos estudos que tratem dos
modelos de atuagdo dos profissionais de salide nas internactes
psiquidtricas na atualidade. Apesar desses dispositivos nédo
serem prioritarios na rede de atencdo em salide mental e sua
recomendacdo hoje ter maior restricdo comparada ao passado,
ainda cabe redescobri-los, uma vez que esses ainda vivenciam
0 processo da reforma psiquidtrica, estando em constante
movimento e readequagdes, produzindo novas formas de
cuidado a serem observadas e compartilhadas.
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