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RESUMO

O presente estudo teve como objetivo identificar nas publi-
cacdes o que os pesquisadores referem sobre a relacao
entre enfermeiro e familiar/cuidador do paciente com sofri-
mento psiquico, bem como, observar como acontece a trans-
feréncia de orientagdes aos familiares de modo que possam
representar suporte para o processo de reabilitagdo
psicossocial do paciente psiquiatrico. Para tanto, realizou-se
uma revisao integrativa. Para a selecdo dos artigos foi reali-
zado um levantamento on-line de artigos. Utilizaram-se sem-
pre os descritores ou combinacdes: doente mental, enfer-
magem psiquidtrica e familia, restringindo a busca na lingua
portuguesa, no periodo de 1996 a 2006. Percebeu-se um
maior nimero de publicagdes na Revista Latino-Americana
de Enfermagem. Foram definidos critérios de inclusdo dos
artigos para a presente pesquisa, sendo constituida de quin-
ze artigos. Para a andlise e posterior sintese dos artigos que
atenderam os critérios de inclusdo, elaborou-se um quadro
sinéptico, que contemplou os seguintes aspectos: nome do
artigo, autores, ano; problema de pesquisa; achados/resulta-
dos e recomendacées/conclusées. A apresentacdo dos re-
sultados e discussdo dos dados obtidos com a pesquisa foi
realizada de forma descritiva. Frente as lacunas evidencia-
das, entende-se necessario intensificar esforcos para o de-
senvolvimento de pesquisas que incentivem a reflexdo so-
bre aimportancia da interagio enfermeiro e familiar/cuidador
do paciente psiquiatrico, assim como, realizar pesquisas para
qualificar a assisténcia as pessoas com sofrimento psiquico e
seus familiares.
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ABSTRACT

The present study had the aim to identify in publications
what researchers say about the relation between nurse
and family caregiver of the patient with psychic suffering,
as well as to observe how the transfer of directions to the
relatives happens so that they can give support to the process
of the social rehabilitation of the psychic patient. With that
in mind, a bibliographical research was done. For this
selection, an online survey of articles was done. The
following describers or combinations ware always used:
mentally sick, psychiatric nursing and family, restricting
the search to the Portuguese language for the period of
1996 to 2006. It was noticed that a larger number of
publications were made in the Latin-American Nursing
Magazine. Criteria of inclusion of the articles were defined
for the present research, which consisted of fifteen articles.
For the analysis and subsequent synthesis of the articles
that met the criteria for inclusion, a synoptic picture was
prepared, which contemplated the following aspects: name
of the article, authors, year; research problem; findings/
results and recommendations/conclusions. The
presentation of the results and the discussion of the data
obtained with the research was carried out in a descriptive
way. With these gaps in mind, it is understood as necessary
to intensify efforts for the development of research that
stimulates the reflection on the importance of the nurse
and family caregiver interaction of the psychiatric patient,
as well as to carry out research to qualify the assistance to
people with psychic suffering and their relatives.
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INTRODUCAO

A Reforma Psiquiatrica apresenta maior
destaque a partir de abril de 2001, quando foi
assinada a Lei N° 10.216 que discute a rees-
truturacao da atencao a saide mental, consi-
derando no trabalho terapéutico a pessoa, sua
cultura e vida cotidiana e nao a doenca, pois se
vislumbra atingir a ressocializacao, a desospi-
talizacao e a desinstitucionalizagdo do pacien-
te com sofrimento psiquico (BRASIL, 2001).

Esses objetivos poderao ser alcancados pela
gradual reabilitacao psicossocial dos pacientes,
bem como, pelo suporte familiar adequado. Para
que este aconteca, a familia necessita de orien-
tacoes e informagodes, visando a compreensao
das dificuldades e a importancia da inclusao dos
doentes mentais na sociedade. Desta forma
pode-se perceber a importancia do papel do
enfermeiro, como agente potencializador des-
se processo.

Para Elsen (1994) “a familia por suas ca-
racteristicas especiais de proximidade e con-
vivéncia esta melhor equipada e tem maiores
condicdes para acompanhar o processo sal-
de-doenca de seus membros.” Sendo assim, a
familia pode interagir positiva ou negativamen-
te no percurso da doenga mental.

Neste sentido, para que a reabilitacio seja
obtida é preciso que a familia do paciente esteja
preparada para recebé-lo, apoia-lo e, acima de
tudo, compreendé-lo.

Segundo Colvero (2002) os familiares que
possuem entre seus membros uma pessoa em
sofrimento psiquico revelam, no cotidiano, uma
falta de preparo para agirem diante de sintomas e
caracteristicas dos transtornos mentais, principal-
mente dos comportamentos de auto e hetero —
agressividade, delirios, alucinagdes, embotamen-
to afetivo, falta de iniciativa, dentre outros.

Considerando tais colocacoes, observa-se
a importancia e a relevancia da assisténcia de
enfermagem nas orientacbes ao paciente psi-

quiatrico e a sua familia.

A opcao pelo tema de pesquisa surgiu a
partir das seguintes consideracdes: pelo inte-
resse e identificacido pessoal com a assisténcia
de enfermagem em unidade psiquiatrica, desde
as aulas praticas no quinto semestre do Curso
de Enfermagem da Universidade Federal de
Santa Maria; por ter atuado na unidade psiquia-
trica como bolsista por um ano e quatro me-
ses, o que solidificou o interesse pelo assunto e
ampliou uma série de questionamentos.

Pode-se destacar também que com a atual
mudanca nos conceitos de atencao a salde
mental, emerge a necessidade de assistir a fa-
milia do paciente psiquiatrico, proporcionan-
do informagdes precisas e orientacbes que
subsidiem esta familia para que contribua ati-
vamente na reabilitagaio do mesmo e reinser-
cao na familia e sociedade.

Neste contexto, verifica-se a necessidade
de conhecer o que os autores/enfermeiros
apresentam em suas pesquisas sobre o supor-
te ao familiar e ao paciente com sofrimento
psiquico. Com este objetivo, busca-se identi-
ficar nas publicacdes o que os pesquisadores
referem sobre a relacdo entre enfermeiro e
familiar/cuidador do paciente com sofrimento
psiquico, bem como, observar como aconte-
ce a transferéncia de orientacées aos familia-
res de modo que possam representar supor-
te para o processo de reabilitacdo psicosso-
cial do paciente psiquiatrico.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo do tipo descritivo,
realizado a partir de uma revisao integrativa.
Para a sua elaboracao foram percorridas as
seguintes etapas: estabelecimento de objeti-
vos; definicido do periodo a ser estudado; rea-
lizacao de um levantamento inicial de artigos,
teses e dissertacoes; estabelecimento de cri-
térios de inclusao e exclusdo dos artigos; defi-
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nicao de informagdes a serem extraidas dos
artigos selecionados; classificacao e organiza-
cao dos artigos em areas tematicas; analise dos
resultados; discussao e apresentagao dos re-
sultados.

Para orientar a revisao, formularam-se as
seguintes questoes: o que os autores/enfer-
meiros referem sobre a relacdo entre enfer-
meiro e familiar/cuidador do paciente com so-
frimento psiquico? E ainda, de que forma
acontece a transferéncia de orientacdes aos
familiares a fim de que estes atuem como su-
porte para o processo de reabilitagao psicos-
social?

Para a selecdo dos artigos foi realizado um
levantamento inicial, através da leitura dos re-
sumos de artigos, teses e dissertacoes vei-
culadas nos seguintes bibliotecas virtuais, si-
tes de busca e periédicos de enfermagem:
Scielo, Google, Reben e Bedenf, utilizando
sempre os descritores ou combinagdes: do-
ente mental, enfermagem psiquiatrica e fami-
lia, restringindo a busca pela lingua portugue-
sa. O periodo selecionado foi de 1996 a 2006,
no qual foram obtidos 27 artigos publicados
em periddicos brasileiros de enfermagem e
seis teses.

A partir do levantamento inicial (27 arti-
gos) percebeu-se um maior nimero de publi-
cacdes na Revista Latino-Americana de Enfer-
magem de Ribeirdao Preto. Considerando tal
fato, optou-se por intensificar a busca neste
periddico, utilizando os artigos na integra.

Os critérios de inclusio definidos para a
selecao dos artigos, para a presente pesquisa
foram: artigos publicados em portugués, com
resumo disponivel na revista selecionada, no
periodo compreendido entre 1996 a 2006, e
que apresentassem pelo menos um dos des-
critores ou combinagdes: doente mental, en-
fermagem psiquiatrica e familia.

A busca foi realizada pelo acesso on-line,
utilizando os critérios de inclusao acima cita-

dos. A partir da leitura dos textos, realizou-se
a selecdo da amostra final definida para esta
pesquisa, sendo constituida entao, de quinze
artigos.

A apresentacao dos resultados e discus-
sdo dos dados obtidos com a pesquisa foi re-
alizada de forma descritiva, possibilitando ao
leitor uma avaliacao e reflexao acerca do que
os autores/enfermeiros apresentam sobre a
interacao entre enfermeiro e familia em psi-
quiatria, de forma a atingir o objetivo do estu-
do, ou seja, fornecer subsidios tedrico-cienti-
ficos para uma melhor assisténcia ao paciente
com sofrimento psiquico e sua familia.

PRINCIPAIS RESULTADOS

No presente estudo, foram analisados
quinze artigos que atenderam aos critérios de
inclusao previamente estabelecidos e, a seguir
apresenta-se uma sintese geral dos mesmos.

A autoria dos artigos incluidos é de enfer-
meiros na sua maioria, alguns contam com a
colaboracao de outros profissionais como:
terapeuta ocupacional, sociélogo e médico.

Foram estabelecidas trés categorias/tema-
ticas nos artigos analisados, a saber: interacao
enfermeiro e familiar/cuidador do paciente
com sofrimento psiquico (Tabela 1); ativida-
des burocraticas realizadas pelo enfermeiro em
detrimento da assisténcia direta (Tabela 2);
estrutura e organizagao dos servicos de salde
e enfermagem frente ao novo modelo de aten-
cao em salde mental (Tabela 3).

A realizacdo do estudo bibliografico pos-
sibilitou-nos o apontamento de alguns impas-
ses e identificacdo de algumas perspectivas para
a assisténcia de enfermagem em saide men-
tal, especialmente quando se busca relacionar
o cuidado/cuidador/sofredor psiquico/familiar.

A seguir apresenta-se a sintese dos artigos
conforme as categorias/tematicas estabelecidas.
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Tabela | — Apresentacdo da sintese dos artigos que apresentam a tematica: interagdo enfermeiro e familiar/

cuidador do paciente com sofrimento psiquico

Nome do artigo/
Autores/Ano

Problema de
Pesquisa

Achados/Resultados

Conclusoes

Definindo qualidade de
vida de pessoas porta-
doras de problemas de
saude mental

GALERA, SAF
TEIXEIRA, M.B.

(maio, 1997)

Contribuir paraa constru-
¢do do conceito de quali-
dade de vida a partir de
incidentes criticos relata-
dos por doentes mentais
e seus acompanhantes
num ambulatério de sau-
de mental.

Fatores contribuintes
para qualidade de vida: tra-
balho, familia, satde soci-
al, moradia, a maneira
como estes se relacionam
e a capacidade da pessoa
trabalhar/lidar com estes
e suas adversidades.

A assisténcia ndo pode
ater-se somente aos as-
pectos da doenga mental,
pois os fatores que con-
correm para o bem estar
do doente ultrapassam
estes aspectos.

A familia e o doente
mental do hospital-dia:
estudo de um caso
MONTEIRO, AR.M.
BARROSOS, M.G.T.
(dez., 2000)

Busca compreender de
que modo a familia e o
usuario do hospital inte-
ragem no recesso do lar e
descrever a experiéncia
narrada por uma familia.

Emergiram duas grandes
categorias tematicas: A
familia vivenciando junto
ao seu familiar o hospital-
dia, a convivéncia familia
— usudrio.

A enfermagem psiquiatri-
ca precisa rever sua prati-
ca e propor estratégias em
busca da construcido de
novo paradigma na assis-
téncia em satide mental.

O cuidar do doente men-
tal crdnico na perspecti-
va do enfermeiro: um en-
foque fenomenolégico
BRESSAN, V. R.
SCATENA, M.C.M.
(set./out. 2002)

Como se sente o enfer-
meiro que cuida de doen-
tes mentais crénicos em
unidades de internacio de
dois hospitais psiquiatri-
cos.

O modo de “cuidar” dos
enfermeiros de ambos os
hospitais € dependente da
administracao e equipe
multidisciplinar.

A crenca nas potencialida-
des do ser cuidado e o
cuidar sofre interferéncia
da administracdo hospita-
lar e da equipe muiltidis-
ciplinar.

Producao de sentidos
acerca da familia que
convive com o doente
mental

SOUZA, R. C.
SCATENA, M.C.M.
(mar./abr., 2005)

O que pensam os profis-
sionais de satde da fami-
lia acerca da familia do
doente mental? Como li-
dam com essas familias
em seu cotidiano profis-
sional? E quais os senti-
dos que favorecem ou di-
ficultam o cuidado em re-
lacdo a elas?

A familia inscrita por la-
¢os consanguineos e afe-
tivos; a familia: cuidadora
e alvo do cuidado; a fami-
lia: motivadora e sofredo-
ra de preconceitos; a fa-
milia impotente e caren-
te de recursos; a familia
como produtora de maus-
tratos e a familia desequi-
librada.

Os profissionais de PSF
devem buscar a aproxima-
¢do com as familias dos
doentes mentais, respei-
tando e procurando com-
preender suas singularida-
des, pois podem favorecer
as transformagoes na for-
ma de a familia lidar com o
seu doente, promovendo
a satide desta populacio.

Familia e transtornos ali-
mentares: as representa-
coes dos profissionais de
enfermagem e uma insti-
tuicao universitaria de
atencao a satide mental
GRANDO, L. H.

ROLIM, M. A.

(nov./dez., 2005)

Apreender, dos relatos
dos profissionais entrevis-
tados as representagoes
acerca da familia desses
pacientes e sua influéncia
na génese e no desenvol-
vimento da doenca.

Pais ausentes e maes ex-
cessivamente controlado-
ras; dificuldade em lidar
com doengas, evitar con-
flitos, papéis de pais e fi-
lhos pouco definidos, re-
lagdo baseada na troca, co-
laboram para o desenvol-
vimento do transtorno.

Os profissionais de en-
fermagem devem buscar
conhecimentos especifi-
cos para desenvolver no-
vas habilidades, necessa-
rias para inserir a familia
no cuidado ao paciente.

Cotidiano de portado-
res de esquizofrenia,
apos uso de um antip-
sicotico atipico e acom-
panhamento em grupo:
visao do familiar.
DURAAO, M. A. S.
SOUZA, M.C.B.M.
(jul./ago., 2006)

Relata a experiéncia de
um grupo de apoio aos fa-
miliares e pacientes usu-
arios de antipsicéticos ati-
picos.

Os familiares relataram
sua satisfacdo com o tra-
tamento, manifestagao de
interesse em retomar os
estudos e a participacdo
em atividades de convivio
social.

Os pacientes melhoram
quando, além do trata-
mento medicamentoso,
estao recebendo alguma
forma de terapia psicos-
social, e as familias estao
inseridas em algum gru-
po de apoio.
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Observa-se na Tabela | a apresentacdo de
seis artigos, verifica-se que a interacio entre
enfermeiro e familiar/cuidador do paciente
com sofrimento psiquico é valorizada pelos
autores, bem como a necessidade de investi-
mento dos profissionais enfermeiros, desen-
volvendo aptidoes e habilidades, ampliando
conceitos, estabelecendo novos paradigmas de
atencao aos sofredores psiquicos, suas famili-
as e equipe multidisciplinar envolvida.

Verifica-se que alguns autores como
Durao e Souza (2006) concordam com Gale-
ra e Teixeira (1997) no que se refere a impor-
tancia da opiniao e participacdo da familia no
tratamento do paciente com sofrimento psi-
quico, pois a assisténcia hao pode ater-se so-
mente aos aspectos biolégicos da doenga men-
tal, pois os fatores que concorrem para o bem
estar do doente ultrapassa estes aspectos e a
familia é fundamental no processo de reabilita-
cao psicossocial.

Uma das propostas de atendimento da
reforma psiquiatrica, ressaltada por Monteiro
e Barroso (2000) é o hospital-dia, neste ser-
vico o paciente permanece um maior tempo
préximo da familia. A familia, nessa modalida-
de de assisténcia psiquiatrica, tera que viven-
ciar junto ao seu familiar o seu ir-e-vir ao (do)
hospital, como forma de facilitar esse proces-
so adaptativo de interagio familiar.

Estudiosos como Bressan e Scatena
(2002), relatam que trabalhar com familiares
e com segmentos da sociedade é de suma
importancia na reintegracao do paciente a so-
ciedade civil. Esse trabalho, entre outros pro-
gramas, é recomendado pela Portaria da Se-
cretaria de Assisténcia a Saiude do Ministério
da Saude, pela Organizacao Mundial da Satde,
desde 1964.

Mediante a proposta de desospitalizacao
da Reforma Psiquiatrica, a familia assume a res-
ponsabilidade do cuidado da salde de seus
membros, necessitando de apoio dos profis-

sionais de salde, tanto para facilitar sua intera-
¢ao com o doente mental como para propici-
ar a integracdo desses a sociedade. O enfer-
meiro deve compreender a familia como ex-
tensao do paciente, ou seja, a familia também
necessita de assisténcia e apoio. Verifica-se,
segundo estudos de Durdo e Souza (2006) e
Bressan e Scatena (2002) que as técnicas de
terapia familiar podem diminuir significativa-
mente as taxas de recaida do paciente com
sofrimento psiquico, além de melhorar a inte-
racdo entre paciente e familia. Considerando
o exposto, faz-se necessario o despertar da
consciéncia de que as familias sdo fundamen-
tais no processo de atencio a salde do sofre-
dor psiquico.

A interacao entre enfermeiro e familiar/
cuidador deve ser trabalhada, pois quando a
familia sofre um processo de desequilibrio e
desgaste, a dinamica familiar, sera afetada, sen-
do fonte de conflitos para os envolvidos. Essa
ajuda a familia, em busca da salde dos seus
membros, é um desafio para a enfermagem.

Superando barreiras, a equipe de enferma-
gem psiquiatrica podera trazer grandes con-
tribuicbes para o processo de ressocializacao
do paciente, que conta com a familia como co-
participante no tratamento do seu familiar,
buscando a adaptacdo deste a sua nova expe-
riéncia extra-hospitalar. A partir dessas expe-
riéncias o enfermeiro da area psiquiatrica pre-
cisa rever a sua pratica e propor estratégias
em busca da construcao de um paradigma na
assisténcia em salide mental, pautado nas ne-
cessidades da familia que interage com o do-
ente mental.

Conforme Duriao e Souza (2006), o inte-
resse em tratamentos psicossociais tem duas
razbes: primeiro, do reconhecimento de que
agentes farmacoldgicos tém impacto limitado
na recuperacao do funcionamento social e se-
gundo, que a redugao do periodo de interna-
¢ao levou pacientes em remissao parcial a se-
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Tabela 2 — Apresentacao da sintese dos artigos que apresentam a temdtica: atividades burocréticas realizadas

pelo enfermeiro em detrimento da assisténcia direta

Nome do artigo/
Autores/Ano

Problema de
Pesquisa

Achados/Resultados

Conclusoes

A enfermagem na as-
sisténcia ao individuo
em sofrimento psiquico
RODRIGUES, R. A.
SCHNEIDER, J. F

(jul., 1999)

Levantar, a partir de uma
pesquisa qualitativa, a
compreensao que tem o
enfermeiro acerca do seu
fazer na enfermagem psi-
quiatrica.

Os enfermeiros apresen-
tam dificuldade em esta-
belecer qual o seu papel
ao atuar em psiquiatria.

Existe a necessidade do
repensar sobre o fazer do
enfermeiro.

Comunicacao e enfer-
magem em saude men-
tal: reflexdes tedricas

Busca a sustentacao ted-
rica que possa afirmar
uma concepgao de comu-

A maioria das instituicbes
formadoras e prestadoras
de assisténcia se alinha aos

A construcao compartilha-
da do projeto terapéutico
desloca a populagdo usua-

SILVA, ALLA. nicagdo, que admite uma pressupostos tedricos do ria - individual e familiar -
GUILHERME M. atitude profissional mais modelo tradicional. do lugar de submetido
ROCHA, S. S. L. flexivel e tolerante com as para o lugar de aliado.
SILVA, M. J. P diferencas individuais.

(out., 2000)

Enfermeiros assistenci-
ais das instituicoes psi-
quiatricas de Ribeirao
Preto: caracterizagao,
formacgio e atuacao
SOUZA, M.C.B.M.
ALENCASTRE, M.B.
SAEKI, T.

(out., 2000)

Caracterizar enfermeiros
que trabalham em insti-
tuicdes psiquiatricas em
Ribeirao Preto, focalizar
sua formacdo, pratica e
conhecimento.

A maioria dos entrevista-
dos nao procurou por
cursos de especializacio e
atualizacio, nio participou
de treinamentos e even-
tos de enfermagem.

Apesar dos enfermeiros
pesquisados enfatizarem
o relacionamento tera-
péutico como conheci-
mento especifico da en-
fermagem psiquiatrica, as
agcoes que os estes reali-
zam ainda sdo em sua
maioria de natureza buro-
cratica-administrativa.

Portas abertas: novas
possibilidades no ensino
da enfermagem psiquiatri-
c

Analisar a experiéncia de
ensino em um novo ser-
vico de atengdo a saide
mental.

O aluno ao passar pelo
hospital, frequentemente
observa o distanciamento
do enfermeiro em relagao

As autoras almejam que o
estudo incentive a forma-
cao individuos capazes de
pensar sua pratica, valori-

VILLA, EAA. ao paciente e nos novos zar o atendimento direto
CADETE, M.M.M. modelos de aten¢io a sal- ao doente mental e sua
(dez., 2000) de mental. familia.

O trabalho de enferma-
gem em saude mental:
contradigdes e potencia-
lidades atuais

OLIVEIRA, A.G.B.
ALESSI, N.P

(maiofjun., 2003)

Faz um resgate histérico
da Enfermagem e da En-
fermagem Psiquiatrica.

Os enfermeiros que atu-
am em psiquiatria conhe-
cem os preceitos da Re-
forma Psiquiatrica, mas
nao os aplicam na sua pra-
tica, em beneficio do pa-
ciente.

O enfermeiro deve atuar
para ter condicbes reais
de prestar assisténcia ba-
seada na reinsergao soci-
al do portador de trans-
tornos mentais.

rem tratados na comunidade e seus familiares
tornaram-se as principais pessoas envolvidas

no cuidado desses pacientes. Dessa forma, o
enfermeiro deve tentar entender essas famili-
as dando énfase no trabalho colaborativo en-

tre familiares, paciente e profissional, compar-
tilhando e abordando informagées sobre a
doenca, o tratamento medicamentoso e apoio

emocional.

A equipe que presta assisténcia de enfer-
magem na area psiquiatrica enfrenta o desafio
de repensar o cuidado as familias que convi-
vem com os doentes mentais, dentro de um
paradigma que favoreca a diversidade de dia-
logos entre profissionais, familiares e pacien-
tes, bem como a ressocializacao do paciente
e a retomada da sua cidadania.

Uma questao apontada por Bressan e Sca-
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tena (2002), para o processo de desospitali-
zacao e ressocializacio refere-se a importan-
cia do trabalho de orientacdo aos diferentes
segmentos da sociedade, referem que deve
ser realizado pelos profissionais de satide men-
tal, inclusive pelos enfermeiros, objetivando a
recepcao dos doentes mentais crénicos pela
sociedade civil com respeito e dignidade. Os
enfermeiros devem ser agentes de mudanca
nao apenas na area de saide mental, mas tam-
bém na sociedade em geral, as orientacoes e
informagdes devem ser estendidas a socieda-
de afim de que esta compreenda melhor o
paciente com sofrimento psiquico e sua fami-
lia.

Acredita-se que, frente ao novo modelo
de atencao em saide mental, os enfermeiros
devem buscar uma constante atualizagao, bem
como uma reflexao critica sobre a assisténcia
prestada ao paciente com sofrimento psiqui-
co e sua familia, pois pela mudanca de atitude
e postura, espera-se obter uma assisténcia de
enfermagem digna, que promova a cidadania e
a retomada de identidade do paciente psiquia-
trico.

Precisa-se promover a satide, propiciar um
entrosamento com paciente/familia/equipe
multidisciplinar com coeréncia, avangando en-
tao na pratica profissional com qualidade e se-
guranga.

Verifica-se na Tabela 2 o agrupamento de
cinco artigos, os quais destacam de modo ge-
ral a esséncia das atividades realizadas pelos
enfermeiros, identificam-se diferencas singu-
lares. Observa-se a necessidade de mudanga
no pensamento critico, na atencao em todos
os niveis de satde, no aperfeicoamento e es-
pecialmente na liberdade de buscar uma assis-
téncia condizente com a realidade social em
que vivemos.

Rodrigues e Schneider (1999), sugerem
que, ao refletir-se sobre o trabalho da enfer-
magem em hospitais psiquiatricos é necessa-

rio um questionamento se o que encontramos
nestas instituicdes corresponde ao que deve-
riamos fazer. No estudo realizado pelos auto-
res, emergem sete categorias, dessas, duas
chamam a atencdo: o enfermeiro tem dificul-
dade de definir seu papel dentro da enferma-
gem psiquiatrica e as questoes administrativas
sao prioritarias. Porém, nos discursos dos en-
trevistados, percebe-se a necessidade de in-
teragio entre enfermeiro e paciente psiquia-
trico para a melhoria da assisténcia de enfer-
magem.

Entende-se que a interacdo enfermeiro/fa-
miliar/cuidador é comprometida pela falta de
definicdo do papel do enfermeiro junto a equi-
pe multiprofissional. Destaca-se que desde o
inicio da enfermagem psiquiatrica no Brasil, sua
estrutura é disciplinadora e por vezes carce-
raria, modelo que se apresenta vigente em al-
gumas instituicbes de salde até os dias atuais.
Esta situacdo faz com que o enfermeiro se
ocupe prioritariamente das atividades burocra-
ticas as quais correspondem a espacos con-
quistados e definidos como atividades da ca-
tegoria ao longo dos anos, desta forma, se afas-
tando do relacionamento com paciente/famili-
ar/cuidador, que é fundamental frente ao novo
modelo de atencao em salide mental.

Existe a necessidade do repensar sobre o
fazer do enfermeiro, pois conforme Rodrigues
e Schneider (1999) o trabalho com o ser em
sofrimento psiquico tem especificidades que
a fungao administrativa deixa de contemplar.

Considerando tais colocacdes, entende-se
que a assisténcia de enfermagem em satde
mental precisa de avaliagao, fundamentada em
reflexdes que favoregam o repensar de suas
acoes, pois enquanto o enfermeiro apoiar-se
nas atividades burocraticas, a assisténcia dire-
ta ao paciente e ao familiar/cuidador, a educa-
cdo em saude, e a ressocializacdo serao com-
prometidas, perpetuando uma assisténcia se-
gregadora e de exclusao.

Bol. Satide | Porto Alegre | v. 22 | n. 2 | p. 103-114 | jul./dez. 2008



| I0| Thaiane Cristini Mai Van Erkelens, Laura de Azevedo Guido, Fernanda Franceschi de Freitas

Tabela 3 — Apresentagio da sintese dos artigos que apresentam a tematica: estrutura e organizagao dos

servicos de saiide e enfermagem frente ao novo modelo de atencao em satide mental

Nome do artigo/
Autores/Ano

Problema de
Pesquisa

Achados/Resultados

Conclusoes

Algumas consideracoes
sobre o processo de
desinstitucionali-
zacao.

SADIGURSKY, D.
TAVARES, J.L.

(abr., 1998)

Apresenta algumas consi-
deracgdes referentes ao
processo de desinstituci-
onali-
zacao.

Questionamentos: sobre
a populagdo de “doentes
crénicos”, as unidades psi-
quiatricas em Hospitais,
os servicos intermediari-
os na comunidade, e a fa-
milia.

Deveri ter o estabeleci-
mento de meios que me-
lhorem as condi¢bes ba-
sicas de vida do paciente
e da familia, capacitar os
trabalhadores, buscar
modificar a concepcao da
loucura.

A reforma psiquiatrica
no Brasil: contextualiza-
cao e reflexos sobre o cui-
dado com o doente men-
tal na familia
GONCALVES, AM.
SENA, RR.

(mar./abr., 2001)

Analisa as consequéncias
da reforma psiquiatrica
brasileira sobre o cuida-
do do doente mental na
familia.

A desospitalizagdo, sem as
condi¢gdes necessarias
para viabilizar uma pro-
posta de ressocializagio e
reabilitacdo, reflete de
forma negativa sobre a fa-
milia.

O cuidado que o doente
mental tem direito, deve
ser estendido as familias,
que sofrem estas mesmas
consequéncias ao terem
que cuidar de pessoas,
rejeitadas pela sociedade.

Depressao: pontos de
vista e conhecimento de
enfermeiro da rede basi-
ca de saude

SILVA, M.C.FE
FUREGATO, ARF
JINIOR, M.L.C.

(jan./fev., 2003)

Identificar os pontos de
vista e o conhecimento
sobre depressao de enfer-
meiros da rede basica de
saude.

Os enfermeiros nio es-
tdo em contato direto
com o portador de trans-
torno mental no seu tra-
balho, nao sabem identifi-
car pacientes com sinto-
matologia depressiva.

No estudo sugere-se que
os enfermeiros desta
amostra necessitam de
capacitacdo profissional
para lidar com acoes em
salude mental, no desem-
penho de suas tarefas pro-
fissionais.

Opinides da equipe e
usuarios sobre a aten-
cdo a saude mental
num programa de sau-
de da familia

KOGA, M
FUREGATO, AR F
SANTOS, J. LF

(mar./abr., 2006)

Analisar a aten¢do a satde
mental no Programa de
Saude da Familia, pela opi-
nido de enfermeiras, agen-
tes de saude, pacientes e
familiares.

As diferencas entre as
respostas de cada grupo:
os atendimentos, orienta-
¢bes e esclarecimentos
aos familiares dos doen-
tes mentais, apoio religi-
oso, sobrecarga familiar.

Necessidade de maior
preparo dos profissionais,
contando com a academia
assim como da associagio
dos familiares dos doen-
tes mentais e as equipes
de saide da familia.

Ao longo das trés Gltimas décadas, a assis-
téncia psiquiatrica sofreu uma série de trans-
formagoes oriundas de mudangas ocorridas na
propria sociedade e nas politicas de salde
mental (SADIGURSKY; TAVARES, 1998). No
entanto, essas transformagdées ocorrem len-
tamente e as estruturas de salide encontram-
se aquém do esperado pela Lei da Reforma
Psiquiatrica.

Algumas estruturas de atendimento de sal-
de mental, pretendidas pela Reforma, perma-
necem com "sequelas" decorrentes das prati-

cas da exclusdo social, como o sequestro da
cidadania e a violéncia institucional, o que re-
forca o afastamento do doente de seu ambi-
ente familiar, promovendo o afrouxamento das
relacées e a perda dos lacos afetivos (SADI-
GURSKY; TAVARES, 1998).

Referindo-se ao processo de desinstituci-
onalizacdo, Sadigursky e Tavares (1998), res-
saltam questionamentos importantes sobre o
rumo deste processo no pais como: as popu-
lagcoes de doentes cronicos continuaram inter-
nadas em asilos; as unidades psiquiatricas em
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hospitais gerais sio em nimero suficientes para
absorver a demanda de pacientes que reque-
rem assisténcia; ha servigos extra-hospitala-
res capacitados na comunidade para esta po-
pulacio; os profissionais da area da salde es-
tao aptos para assistir essa nova demanda de
pacientes; as familias estao preparadas para
cuidar destes pacientes e sera que algumas ins-
tituicoes continuaram com o carater asilar,
apenas com mudancas aparentes. Estas ques-
toes devem estimular reflexdes sobre este
processo, bem como para que os enfermei-
ros conscientes do papel que desempenham,
sejam agentes de transformacao a fim de pro-
porcionar uma assisténcia digna e emancipa-
toria.

Deve ser intrinseco ao processo de de-
sinstitucionalizagao, o estabelecimento de
meios que melhorem de fato as condicbes
basicas de vida do paciente e da sua familia; a
necessidade de capacitar trabalhadores para
lidar com essa nova perspectiva de tratamen-
to; além de se buscar modificar a concepgao
de loucura em todos os segmentos sociais
envolvidos (SADIGURSKY; TAVARES, 1998).

O enfermeiro precisa estar ciente das ne-
cessidades do sofredor psiquico e da socieda-
de para adequar as orientagdes e intervengoes
a serem realizadas, do contrério estara fazen-
do um trabalho paliativo.

Sadigursky e Tavares (1998), Gongalves e
Sena (2001) e Silva, Furegato e Costa Janior
(2003) concordam que frente ao processo de
desinstitucionalizacdo ha uma estrutura insufi-
ciente para que esse se concretize, alguns pro-
fissionais da area da salide nao estdo prepara-
dos para assistir as pessoas com sofrimento
psiquico, e estes profissionais nao estio sen-
do sensibilizados para atender essa nova de-
manda.

Entende-se que existem lacunas nas insti-
tuicbes formadoras, porém, defende-se que
os enfermeiros precisam constantemente bus-

car por atualizacoes e especializacdes uma vez
que as crescentes evolucdes cientificas e tec-
noldgicas interferem em todos os niveis de
assisténcia a populacao e neste contexto, os
conceitos de salde-doenca encontram-se em
constante transformacao.

Koga, Furegato e Santos (2006) apresen-
tam um estudo que analisa a atencdo a saude
mental de um Programa de Salde da Familia
(PSF) na perspectiva dos enfermeiros, agen-
tes comunitarios, pacientes psiquiatricos e fa-
miliares, enfocam as orientagcdes dos profissi-
onais em relagao aos tratamentos medicamen-
tosos, e destacam que ha incoeréncia entre as
categorias entrevistadas. A partir dos resulta-
dos da pesquisa, verifica-se a necessidade de
maior preparo dos profissionais, tendo em vis-
ta a importancia do PSF e da reforma psiquia-
trica, enfatizando a realizagao de trabalho con-
junto, contando com as instituicées formado-
ras, assim como, com as associagdes dos fa-
miliares dos doentes mentais e as equipes de
salide da familia.

Conforme Gongalves e Sena (2001), a re-
forma psiquiatrica no Brasil vem configuran-
do-se como um movimento com diferentes
graus de adesao e entendimento por parte dos
profissionais e de alguns segmentos da socie-
dade. Tratada como desospitalizacio, sem con-
digoes necessarias para viabilizar uma proposta
de ressocializacdo/reabilitacio, reflete de for-
ma negativa sobre a familia, pois é nesta que
se da o embate com a realidade cotidiana do
cuidado ao doente mental.

Para que o novo modelo de atencao em sau-
de mental tenha éxito é preciso conhecer as
reais necessidades e condicbes de cada familia,
em termos materiais, psicossociais, de saide e
qualidade de vida. O enfermeiro, membro de
uma equipe de salde mental deve oferecer a
estas familias suporte e orientagbes, pois se-
gundo os autores anteriormente citados, sen-
do a desinstitucionalizagao parte do cuidado a
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que o doente mental tem direito, e este cuida-
do correspondendo a um processo ético, con-
trario a estigmatizagao, a exclusao, a violéncia,
esse deve ser estendida também a familia, que
sofre as mesmas consequéncias ao ter que cui-
dar de pessoas rejeitadas pela sociedade.

Entende-se que os diferentes servicos de
atencio ao sofredor psiquico, seu familiar/cui-
dador e os profissionais envolvidos em satde
mental necessitam de apoio, sensibilizagao,
capacitacao e atualizagao para que possam as-
sistir adequadamente as pessoas com sofrimen-
to psiquico e sua familia.

ALGUMAS CONSIDERACOES

Vivemos transformacées e vislumbramos
perspectivas que implicam em avaliacao e pla-
nejamento de agbes muitas vezes mais rapidas
do que conseguimos elaborar. Pela presente
pesquisa, avaliando a proposta inicial deste es-
tudo, observa-se que a atencao em salide men-
tal esta em processo de transformacao, po-
rém este é lento e o enfermeiro necessita
acompanhar esta mudanca a fim de que a as-
sisténcia prestada nao se torne obsoleta e se-
gregadora.

Grando e Rolim (2005), afirmam que pro-
cesso de formagao na graduagio, por si sé,
nao confere o instrumental necessario a prati-
ca do enfermeiro na perspectiva do novo pa-
radigma de cuidado que se apresenta, o qual
inclui o consentimento e participacao do paci-
ente e familia, o que leva a necessidade da bus-
ca de conhecimentos especificos, novas habi-
lidades e atitudes na relagdo com o paciente,
familia, comunidade, para o enfrentamento das
questodes cotidianas do trabalho.

A partir dos resultados da pesquisa, acre-
dita-se que para qualificar a assisténcia de en-
fermagem ao familiar/cuidador de pessoas com
sofrimento psiquico, se faz necessario a sensi-
bilizagao dos profissionais referente ao novo

modelo de atencdo em salde mental e uma
reestruturacio das disciplinas de satde men-
tal nas instituicdes formadoras na area da sau-
de em todos os niveis.

Frente as lacunas evidenciadas e os resul-
tados apontados nos artigos selecionados, en-
tende-se necessario intensificar esforcos para
o desenvolvimento de pesquisas que incenti-
vem a reflexao sobre a importancia da intera-
cao enfermeiro e familiar/cuidador das pesso-
as com sofrimento psiquico, assim como pes-
quisas que contribuam para a construcao de
saberes que possam servir de ferramentas aos
profissionais de satiide mental com o objetivo
de qualificar a assisténcia as pessoas com so-
frimento psiquico e seus familiares, bem como
proporcionar uma intervencao segura.

A questao referente a forma como acon-
tece a transferéncia de orientacbes aos famili-
ares a fim de que estes atuem como suporte
para o processo de reabilitacdo psicossocial,
ndo foi respondida nas publicagbes analisadas.

Como este estudo nao se teve a preten-
sao de esgotar o assunto, a questao permane-
ce em aberto para novas pesquisas, bem
como, sugere um convite para que se reflita
sobre a interacdo do enfermeiro e o familiar/
cuidador na perspectiva da ressocializacdo do
sofredor psiquico e a prevencao de novas in-
ternagoes.

A importancia deste trabalho esta em fo-
mentar a reflexao entre enfermeiros da area
psiquiatrica acerca da familia que convive com
uma pessoa com sofrimento psiquico, pois se
entende que o processo de reflexao é intrin-
seco ao ato de transformacao.

Entende-se esta reflexdo como um passo
inicial e discorrer sobre a assisténcia de enfer-
magem ao sofredor psiquico e sua familia como
um desafio.

Vale ressaltar a importancia da competén-
cia do enfermeiro baseada na filosofia dos pro-
gramas de salde da familia, nas exigéncias das
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instituicdes, na formacio, mas principalmente
relacionada a expectativa dos pacientes e suas
familias.

Dessa forma, cabe ao enfermeiro buscar
formas de adaptacao a atual situacdo de satde
mental do pais.
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