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INTRODUCAO

RESUMO
O estudo teve por objetivo avaliar atitudes e conhecimentos tedrico-
praticos de técnicos de enfermagem sobre cuidados a pacientes com
transtornos mentais. Estudo descritivo realizado em um pronto
socorro municipal do interior paulista. Informag&es sociodemograficas
e formacado profissional, atitudes e conhecimentos sobre identificacdo
de sinais e sintomas, sentimentos e assisténcia de enfermagem a
pessoas com transtornos mentais foram avaliadas em 69 técnicos de
enfermagem, caracterizados por serem do sexo feminino, adultos,
com ensino médio e nivel superior. A maioria recebeu conteldo
tedrico sobre como identificar sinais e sintomas, porém menos da
metade recebeu informacgdes sobre a sistematizacdo da assisténcia de
enfermagem. Apesar de sentirem muito interesse na darea de
psiquiatria, os profissionais percebiam esses pacientes como
individuos imprevisiveis, necessitado de cuidados constantes.
Constatou-se a necessidade de melhores investimentos em temas
relacionados aos cuidados de enfermagem para que os profissionais
possam oferecer uma assisténcia de melhor qualidade as pessoas com
transtornos mentais.

Descritores: Transtornos Cuidados

Mentais; de Enfermagem;

Conhecimentos, Atitudes e Pratica em Saude.

Uma das maiores barreiras para o desenvolvimento de propostas terapéuticas mais eficazes em saude

mental nos servicos de saude nos paises em desenvolvimento tem sido o niumero insuficiente de profissionais
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devidamente capacitados e supervisionados para oferecerem cuidados de satude mental'®.
A qualificacdo em saude mental muitas vezes tém sido negligenciada por parte do poder publico e
também pelos profissionais de enfermagem, o que contribui para a assisténcia pouco especializada,

inadequada e de baixa qualidade nos servicos de atencdo primaria a saude!”.

Essa deficiéncia de
incorporacdo de conhecimentos qualificados por parte dos profissionais pode estar associada a atitudes
desfavoraveis a uma assisténcia de qualidade. A atitude uma vez que é definida como uma propensao a acao,
exprime o que o profissional pensa, sente e age em relagdo a uma determinada situacdo ou objeto(z). Além
disso, temas relacionados a saude mental tendem a mobilizar os profissionais em termos afetivos, suscitando
uma série de dificuldades e precariedades na assisténcia junto aos usuarios dos servigos de saude'™?,

Estudo de revisdo sistematica acerca das atitudes de estudantes de enfermagem em relagdo a saude
mental evidenciou que essa é uma area de baixa preferéncia pelos estudantes para seguir e ter uma carreira
bem-sucedida. O estudo também destacou a influéncia do ensino nas atitudes desenvolvidas no decorrer da
formacado, sugerindo que essas eram mais favoraveis quando os estudantes haviam recebido mais horas de
preparacdo tedrica e prética(‘”.

Com o foco na formacao de profissionais de enfermagem, a Organiza¢cdo Mundial de Saude (OMS) em
2008 disponibilizou um relatério destacando a importancia da integracdo da saude mental na atengao
primaria e delineando as competéncias necessarias, os conhecimentos especificos e a pratica de habilidades
profissionais em diversos paises(s). Esse relatdrio teve por objetivo facilitar e ampliar a percepc¢do da
necessidade dessa integracdo na assisténcia em servicos de saude. Investimentos neste nivel sdo
importantes, pois o estilo clinico adquirido na etapa da formacdo profissional e técnica tende a se manter
relativamente fixo no decorrer da atuagao profissional(z).

Investimentos na formacdo do profissional em cursos técnicos e de graduagdo podem favorecer
atitudes positivas em relagdo a assisténcia em saide mental. Entende-se que o processo de aprendizagem
promove e valoriza as atitudes positivas, pois refletem o estado interno do individuo e afetam suas escolhas,
acdes ou comportamentos frente a um determinado objeto(6'7).

O conhecimento sobre as atitudes de prestadores de cuidados vem sendo valorizado como uma
variavel importante do tratamento e é um potencial determinante da qualidade dos cuidados®”). Atitudes
positivas facilitam o desenvolvimento da relacdo terapéutica, sendo um componente necessario de sucesso,
como mostram os estudos que tém focalizado a relagdo terapéutica entre profissional e cliente. As atitudes
de profissionais de enfermagem frente aos problemas de saide mental se correlacionam com a quantidade

. . 2,4,7
de conhecimento incorporado sobre o tema®*”)

. Assim, o profissional desenvolve a assisténcia em
enfermagem baseado em seus conhecimentos relacionados a saide mental, que por sua vez orientam o
desenvolvimento de suas crengas e atitudes, que irdo impactar na qualidade dos cuidados®.

Evidéncia mostra que profissionais de enfermagem de unidades psiquidatricas hospitalares, tendem a

concentrar sua assisténcia mais focadas nas necessidades fisicas. No entanto, a atencdo aos aspectos

s . . . . N s . . ~ 8
psiquicos e emocionais dos pacientes tem ficado aquém do desejavel em suas avahagoes( ) Estudos reforcam
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gue os profissionais da equipe de enfermagem, de um modo geral, ndo se sentem a vontade em cuidar de
pessoas com TM, seja pela falta de conhecimentos especificos sobre o assunto, seja pelo fato de terem
recebido uma formacao focada no modelo asilar®*?,

Todavia, existe atualmente uma intensa preocupac¢do com a formacdo e atuacdo do técnico de
enfermagem que atua em servicos de saude, principalmente nos servicos de urgéncia e emergéncia
psiquidtrica. Diversos questionamentos tém sido levantados em relagdo aos motivos que levaram esses
profissionais a atuarem na area, as dificuldades encontradas na sua atuacdo, a educac¢do continuada recebida
em servico diante da necessidade de integrar novos conhecimentos, assim como dificuldades relacionadas a

11 Mediante

atuacgdo profissional e ao planejamento para o treinamento na assisténcia de enfermagem
esses questionamentos, o presente estudo teve por objetivo avaliar atitudes, conhecimentos, percepc¢ées e
sentimentos de técnicos de enfermagem que atuam em uma unidade de urgéncia e emergéncia sobre os

cuidados as pessoas com Transtornos Mentais.

MATERIAIS E METODOS

Estudo descritivo de abordagem quantitativa, realizado em um Pronto Socorro Municipal (PSM) de um
municipio de médio porte localizado no interior do Estado de Sdo Paulo, Brasil, que atende todas as
demandas de urgéncia e emergéncia relacionadas as doengas de um modo geral, incluindo os transtornos
psiquiatricos. O estudo foi realizado de fevereiro de 2013 a julho de 2015.

No momento da coleta de dados, a equipe do referido servico estava composta por 89 técnicos de
enfermagem que trabalhavam nos trés periodos no Pronto Socorro Municipal (PSM). Todos foram
convidados a participar do estudo, sendo que, 69 (77,5%) técnicos de enfermagem aceitaram colaborar,
compondo a amostra. Os critérios de elegibilidade foram: ser funcionario vinculado a instituicdo, de ambos
os sexos, com idade igual ou superior a 18 anos. Os critérios de exclusdo foram: estar em afastamento do
servico por quaisquer motivos. Os participantes foram recrutados durante as atividades desenvolvidas no
local de trabalho, respeitando-se a disponibilidade de cada profissional.

Para a coleta de dados foi utilizado um questionario composto por 1 - Informacgées sociodemograficas:
idade, sexo, escolaridade, estado civil, dados relacionados a formacdo académica e ao trabalho na instituicao,
tempo de atuac¢do na Enfermagem, no PSM e na mesma equipe. 2 - Sentimentos dos profissionais frente a

(12)

assisténcia aos pacientes com TM: um check-list com 27 itens'~". 3 - Escala de atitudes, conhecimentos e

) |(13).

préticas(2 em relacdo a pessoa com TM e ao trabalho em saide mental™™: com 25 itens, que avaliam
conhecimentos, atitudes e praticas dos profissionais no desempenho de suas atividades assistenciais junto a
pacientes com T™®.

O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto
da Universidade de S30 Paulo, Processo n° 704.097, de acordo com o preconizado pelas normas brasileiras
para pesquisas com seres humanos.

Para analise dos dados foi elaborado um banco de dados no Statistical Program of Social Science (SPSS)
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versdo 19, for Windows. A analise descritiva foi realizada por meio calculo de médias, frequéncias e

porcentagens das variaveis, visando a elucida¢do das caracteristicas da amostra.

RESULTADOS
A amostra foi composta por 69 profissionais de enfermagem, caracterizados por serem
predominantemente do sexo feminino (75,4%), adultos (36,2%), casados (46,4%), com Ensino Médio

completo (47,8%), que ndo possuiam outro emprego (60,9%) (Tabela 1).

Tabela 1: Informagdes sociodemograficas de técnicos de enfermagem que atuam em um PSM (n = 69).
Franca, SP, Brasil, 2015.

n %
Sexo Masculino 17 24,6
Feminino 52 75,4
Casado 32 46,4
Estado civil Solteiro 27 39,1
Separado/Divorciado 10 14,5
22 - 29 anos 20 29,0
Faixa etaria 30 -39 anos 24 34,8
40 —-59 anos 25 36,2
Ensino Fundamental 2 2,9
Escolaridade Ensino Médio 33 47,8
Ensino Superior (Enfermagem) 32 46,4
Possui outro emprego S|~m 26 37,7
N3o 42 60,9
<lano 15 21,7
Tempo de trabalho na Enfermagem (em anos) 2->anos 31 44,9
6-11 anos 10 14,5
12 - 21 anos 12 17,4
<lano 18 26,1
Tempo de trabalho no PSM (em anos) 2 -5anos 27 39,1
26 anos 12 17,4
<1 ano 22 31,9
Tempo de atuagdo na mesma equipe (em anos) 2-5anos 30 43,5
2 6 anos 13 18,8

Em relagdo a educacdo formal recebida, os profissionais consideraram que tém grande interesse em
participar do processo de educacdo (dados ndo apresentados em tabela).

A maioria relatou que recebeu informagdes sobre os problemas fisicos e TM (88,4%), tratamentos dos
problemas psiquiatricos (82%), problemas familiares nos TM (81,2%) e identificagdo de sinais e sintomas dos
TM (69,6%). Apenas 49,3% respondeu que tinha recebido informages sobre o desenvolvimento da

Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem durante a formacao (Tabela 2).

Rev. Eletr. Enf. [Internet]. 2016 [acessoem: __/ / ];18:e1141. Disponivel em: http://dx.doi.org/10.5216/ree.v18.37746.




Melo ZM, Pegoraro NPJ, Santos MA, Pillon SC. 5

Tabela 2: InformacgGes recebidas pelos profissionais de enfermagem sobre saide mental
durante a formagao profissional (n = 69). Franca, SP, Brasil, 2015.

Informagdes recebidas Sim
n %
Problemas fisicos e TM 61 88,4
Tratamento dos problemas psiquiatricos 57 82,6
Problemas familiares e TM 56 81,2
TM em adolescentes ou pessoas idosas 49 71,0
TM em pessoas idosas 45 70,3
Identificagdo de sinais e sintomas dos TM 48 69,6
Acidentes (ocupacionais, transito) e TM 42 60,9
Obtencgdo detalhada da histdria do paciente com TM 38 55,1
TM em gestantes 35 50,7
Desenvolvimento da Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE) 34 49,3
TM como causadores da diminui¢do da produtividade no local de trabalho 33 47,8
Avaliagdo das opgdes de tratamento 32 46,4
Barreiras no diagndstico e tratamento (meios que impedem o médico, paciente e a familia de intervir) 21 30,4

Em relacdo aos cuidados e tratamento as pessoas com TM, quase a totalidade concorda que os
cuidados de enfermagem em saude mental deveriam estar integrados nos cuidados de saude geral (96,9%)
e que os profissionais deveriam receber treinamento para identificar sinais e sintomas de TM (96,9%). Sobre
a percep¢do em relagdo as pessoas com TM, a maioria concordou que sdo normalmente imprevisiveis
(95,3%), necessitam de cuidados constantes (90,6%), mas podem levar uma vida normal (78,1%). O que
chama a atencgdo é o fato de 59,4% concordarem que pessoas com TM sdo normalmente perigosos. Quanto
a percepcdo acerca do trabalho em salide mental, apenas metade dos profissionais de enfermagem se sente

confortdvel em atender pessoas com TM (50,1%) (Tabela 3).

Tabela 3: Percepgbes em relagdo a cuidados e tratamento, pessoa com TM e trabalho em saide mental, segundo os
técnicos de enfermagem que atuam em um PSM (n = 69). Franca, SP, Brasil, 2015.

Discordo Indiferente Concordo
n % N % N %

Percepgoes

Cuidados de Enfermagem em salide mental deveriam estar

. . , 3,1 - - 62 96,9
integrados nos cuidados de salde geral
Cuidados e Profissionais de unidades de emergéncia deveriam ser treinados
Tratamento para identificar sintomas e realizar cuidados de enfermagem a 1 1,6 - - 62 96,9
paciente com TM
MedicagOes sdo efetivas no tratamento de doengas mentais 3 4,7 2 3,1 56 87,5
Sdo normalmente imprevisiveis - - 2 3,1 61 95,3
Necessitam de cuidados constantemente 3 4,7 - - 58 90,6
Podem levar uma vida normal 8 125 4 6,3 50 78,1
Sdo normalmente perigosas 19 29,7 6 9,4 38 59,4
Pessoas com N .
Sdo normalmente violentas 26 40,7 13 20,3 24 37,5

™
Deveriam ser capazes de receber tratamento no mesmo centro
i L. 42 656 4 6,3 16 25,0
de saude das pessoas com doenga fisica

Deveriam ser confinadas em locais ou hospitais para o resto de
i 55 8,0 4 63 3 4,7
suas vidas
Eu me sinto confortavel em atender pessoas com doenga mental 21 32,8 9 14,1 32 50,1
Trabalho em o, . . »
i O hospital é o local mais apropriado da regido para as pessoas
Satude 25 390 11 17,2 26 40,6
com doenga mental morar
Mental

E dificil conversar com alguém com problemas mentais 32 50,0 8 12,5 22 34,4
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Os profissionais de enfermagem apresentaram tanto sentimentos positivos (52,2% compaixdo e 26,1%
aceita¢do), como negativos (42% inseguranca e 40,6% tristeza) em relagdo aos pacientes com TM. Um dado

digno de atencdo é que a quantidade de sentimentos negativos evocados prevaleceu em comparacgdo aos

positivos (Tabela 4).

Tabela 4: Sentimentos expressados em relagdo aos pacientes com TM, segundo os técnicos de enfermagem que atuam em
um PSM (n = 69). Franca, SP, Brasil, 2015.

Sim
n %
Compaixdo 36 52,2
Aceitagdo 18 26,1
Tranquilidade 13 18,8
. . Satisfagdo 7 10,1
Sentimentos positivos .

Alegria 4 5,8

Conforto 3 4,3

Bem-estar 2 2,9

Contentamento ou Felicidade 2 2,8
Inseguranga 29 42,0
Tristeza 28 40,6
Estresse 26 37,7

Medo 23 33,3

Desconforto 22 31,9

Receio 19 27,5

Curiosidade 19 27,5

Sentimentos negativos Ansiedade 18 26,1
Mal-estar / Insatisfagdo 13 18,7

Nervosismo 11 15,9

Raiva / Tédio 7 10,1

Confusdo 5 7,2

Indiferenca 2 2,9

Recusa 2 2,9

Vergonha 1 1,4

DISCUSSAO

O presente estudo buscou avaliar atitudes, conhecimentos, percep¢bes e sentimentos de técnicos de
enfermagem que atuam em uma unidade de urgéncia e emergéncia sobre cuidados a pessoas com TM.
Apesar da literatura ser escassa, o que pode ser observado tanto empiricamente quanto em estudos
cientificos, a assisténcia de enfermagem a pacientes com TM ainda encontra barreiras, profissionais de
enfermagem apresentam percepc¢Oes e sentimentos estigmatizantes, além de conhecimentos tedrico-
praticos insuficientes, o que pode resultar em atitudes negativas durante a assisténcia oferecida as pessoas
diagnosticadas com TM.

As caracteristicas sociodemograficas predominantes na amostra investigada foram: profissionais de
enfermagem do sexo feminino, adultos, casados, com Ensino Médio e Superior, que ndo possuiam outro
emprego. Ha de se destacar que o predominio de mulheres reflete uma particularidade importante

identificada no exercicio da enfermagem, que reflete a prdpria histdria da profisséom'“). Estudos apontam
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gue a forga de trabalho adulta ainda é predominantemente feminina, com forte associacdo entre o trabalho
feminino e cuidados de sadde™™”). Estudo conduzido sobre as relagOes de género na enfermagem corrobora
a producdo cientifica do cuidado, evidenciada em trabalhos que privilegiam as experiéncias e vivéncias de
trabalhadores do sexo feminino™®.

Por ser uma amostra de profissionais adultos e com nivel de escolaridade entre Ensino Médio e
Superior, é possivel ampliar as possibilidades de aprendizado e educacdo continuada, que podem contribuir
para aperfeicoar experiéncia pratica na tematica em questdo. Ainda que a maioria possua o nivel médio, que
é a escolaridade minima exigida para a realizacdo do curso técnico no Brasil, € importante assinalar que quase
a metade (46,4%) dos profissionais completou a graduag¢do em Enfermagem, o que sugere que esses
trabalhadores buscaram melhorar sua formacdo e competéncia técnica na profissdo, podendo ainda estar a
procura de novas oportunidades.

Quanto ao tempo de trabalho na instituicdo, os profissionais apresentaram ampla experiéncia
profissional: 44,9% se dedicaram ao exercicio da enfermagem entre dois a cinco anos, 39,1% no PSM e 43,5%
na mesma equipe. Com base nesses dados pode-se esperar uma boa experiéncia e dominio na area do
conhecimento. Pode-se deduzir ainda que esses profissionais sejam capazes de oferecer uma assisténcia
profissionalmente qualificada aos pacientes com TM. Além disso, estudo mostrou que a escolaridade e o
tempo em um mesmo servico permitem a aquisicio de novos conhecimentos na area de atuagdo
profissional(3).

Apenas um estudo descreveu os temas que sdo ensinados na formacdo dos técnicos de enfermagem
sobre dados epidemioldgicos e clinicos relacionados aos TM. Esses temas ainda estdo muito aquém do
desejado, outras vezes sdo ausentes na maioria dos cursos técnicos de enfermagem, considerando que nos
curriculos essa disciplina possui uma carga horaria reduzida™® .

Na assisténcia de enfermagem as pessoas com TM, a relagcdo terapéutica com foco na empatia tem
sido considerada como a esséncia do trabalho do profissional de enfermagem. Esse tema pode ndo estar
sendo contemplado nos conteldos ministrados nos cursos de formacdo profissional, nem sequer
considerado como necessario para a garantia de uma assisténcia minima aos pacientes com sofrimento
mental. Isso é efetivamente preocupante e exige das escolas formadoras uma atencdo especial. Vale ressaltar
gue ndo ha o propdsito de direcionar o conhecimento em psiquiatria para a especialidade, mas enfocar o
problema como uma responsabilidade de todo e qualquer profissional de saide mental, no caso, os
profissionais de enfermagem, respeitando os niveis de complexidade das situacdes.

Tem-se a convicgcdo de que pessoas com TM ndo devam ser atendidas apenas pelos profissionais mais
capacitados. Os demais profissionais podem e devem participar da assisténcia, pois, segundo a literatura,
esses pacientes podem estar presentes em todos os setores de um servico de saude!™. Desse modo, o
afastamento dos profissionais com menor qualificacdo nao se justifica, ao menos no nivel do conhecimento

dos participantes deste estudo, uma vez que a maioria recebeu contelddos a respeito dos transtornos

psiquidtricos e dos problemas relacionados. Portanto, teoricamente, possuiam algum nivel de capacitagao
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para a assisténcia.

Quanto aos conteudos referentes a assisténcia de enfermagem aos pacientes com TM, deve ser
considerada a necessidade de maiores investimentos na educacdo continuada e no oferecimento regular de
recursos tedricos e supervisdo, que vao além da identificacdo de problemas, incluindo as possiveis
abordagens de acolhimento e a sistematizacdo da assisténcia de enfermagem(a).

Os resultados mostram que ha uma substancial concordancia entre os profissionais de que os cuidados
de enfermagem em saude mental deveriam estar integrados nos cuidados de saude geral e que sem duvida
ha necessidade de treinamentos e reciclagens sobre TM (Tabela 3). De acordo com o relatdrio da OMS, a
integracao da saude mental nos cuidados de saide de um modo geral é avaliada positivamente por oferecer
amplos beneficios, incluindo a reducdo de custos nos cuidados de saude e provimento de melhores cuidados
aos pacientes psiquiétricos(s). A OMS também reconhece que os recursos humanos fazem parte da forca de
trabalho nos servicos de saude e incentiva a melhoria das competéncias técnicas na promocdo da saude
mental e na prevencdo, tratamento e manejo dos problemas relacionados aos TM valorizando essa medida,
como uma estratégia possivel de ser integrada em outros settings de atencdo a saude.

Outro dado interessante é que os profissionais de enfermagem concordaram que pessoas com TM sdo
normalmente imprevisiveis, que necessitam de cuidados constantes, mas que podem levar uma vida normal.
No entanto, 59,4% concordaram que as pessoas com sofrimento mental sdo normalmente perigosas, 37,5%
consideram que elas podem ser violentas e 65,6% discordaram da nog¢do de que essas pessoas poderiam ser
capazes de receber tratamento no mesmo servico de salde que atende individuos com doenca fisica (Tabela
3).

Esses achados se assemelham aos resultados de estudo que avaliou as percep¢des de profissionais da
saude em relacdo a pacientes internados com TM nas unidades do servigo(lg). Assim, as percepgdes sdo
voltadas, principalmente, ao periodo em que os pacientes estdo em crise ou estado critico, além de serem
percebidos como pessoas “diferentes”, as vezes “violentas”, “sem controle”, “impulsivas”, que “perderam a
razdo” e que podem ter limitacdes em seu processo adaptativo. Esses profissionais também percebem os
pacientes como pessoas que precisam de ajuda por estarem vivenciando uma experiéncia de adoecimento
psiquico e com graves dificuldades de se relacionarem devido aos seus comportamentos instaveis e
inesperados. Além disso, sdo percebidos como pessoas que podem despertar nas “outras pessoas”
sentimentos ambivalentes de “medo”, “preconceito” e ”compaixéo”(lg).

Evidéncias mostram que o comportamento agressivo é um dos sintomas comumente esperados em
momentos de agugamento dos sintomas (crise) nos diversos transtornos psiquiatricos e em algumas doencas

.. ;. . . . A . . . 20-22
neuroldgicas e clinicas, ou ainda, em pacientes sob efeito de substancias p5|coat|vas( )

. Estudo qualitativo
avaliou as percepcbes de 27 membros de uma equipe de enfermagem de um pronto atendimento. Os
resultados mostraram que os profissionais percebiam o paciente com TM como agressivo e agitado,
demonstraram ter uma visdo estereotipada e tinham muitas duvidas sobre o cuidado de enfermagem mais

apropriado frente a esses individuos, mas mesmo assim consideravam que eles necessitam de cuidados de
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enfermagem(23).

Por outro lado, comportamentos violentos e agressivos exteriorizados por alguns pacientes provocam
medo, ansiedade e inseguranca generalizada, inclusive nos profissionais da equipe de enfermagem, de forma
gue os temores que alguns sentem em relagdo a “todos os pacientes psiquiatricos” é desproporcional aos
poucos que, de fato, constituem risco para os outros. O medo excessivo nos profissionais pode prejudicar
seu julgamento clinico e levar ao uso prematuro e em grandes quantidades de medicamentos sedativos e de
restrigdo fisica, como as conteng¢ées no leito"?,

Percepcgbes e atitudes sobre a pessoa com sofrimento mental foram avaliadas também em outros
grupos de profissionais de saude (médicos e estudantes de medicina) de um hospital universitario em
Londres. Os resultados mostraram que mais da metade dos participantes percebiam que os pacientes com
dependéncia de alcool e/ou de outras drogas em comorbidade com esquizofrenia eram perigosos e
imprevisiveis(zs).

Estudo menciona que, no decorrer da historia, as pessoas com TM que ndo se enquadrassem nos
padrdes de normalidade vigentes em cada contexto histérico eram vitimas de preconceitos e estigmas por
parte dos individuos considerados normais®. 0 preconceito é um juizo de valor baseado em premissa falsa,
frequentemente sustentadas em mitos e esteredtipos que conduzem a discriminacdo e estigmatizardo das
pessoas identificadas como desviantes da norma. Esses sdo alguns dos fatores que embasaram a construgao
do conceito de doenca mental e da pessoa com transtorno psiquico na histéria da psiquiatria, juntamente
com as questdes culturais®?.

Na Tabela 3 nota-se ainda que a metade dos profissionais de enfermagem declarou se sentir
confortdvel em atender pessoas com TM e 40,6% consideraram o hospital como o local mais adequado para
pessoas com TM morar. No entanto, metade dos profissionais discordou da assertiva de que se sentia a
vontade em atender pacientes com TM e uma minoria (17,2%) sentia-se indiferente em relagdo a esse
assunto. Esses dados sugerem o desconhecimento sobre as op¢Ges na assisténcia dentro do sistema de saude
e o uso do modelo substitutivo de servicos de saide mental que propde o tratamento e a reabilitacdo fora

dos muros hospitalaresm). Como descrito na literatura'**”

, a ideia da reabilitacdo psicossocial coincide com
a necessidade de criar estratégias de a¢do que privilegiem as oportunidades de troca de recursos e afetos,
com abertura de espacos de negociagdo para o paciente, sua familia e sua rede social que estejam mais
proximos da realidade e das implicagdes concretas do TM no cotidiano. O movimento da Reforma
Psiquiatrica vem conquistando mudangas profundas na assisténcia em saude mental preconizando a
superacdo do modelo biomédico e hospitalocéntrico por uma rede de servicos comunitarios, embora esta
pouco tenha alcancado seu objetivo propriamente dito”).

No cotidiano da assisténcia a pessoa com TM, os profissionais de salde, geralmente colocam todos os
seus sentidos em funcionamento, o que faz aflorar seus sentimentos™®. No presente estudo, os profissionais

de enfermagem apresentaram sentimentos positivos de compaixdo e aceitagdo em relagdo a pessoa com

sofrimento mental, mas ainda foram muitos os sentimentos negativos (inseguranca e tristeza) que parecem
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estar ainda enraizados nesses participantes (Tabela 4).
Ha evidéncias de que os sentimentos e afetos que os membros da equipe de enfermagem das
emergéncias psiquiatricas mais experimentam, ao trabalharem com o doente mental sdo relacionados ao

(24)

medo, muitas vezes associado a possibilidade de sofrerem agressées fisicas“”, mas o sentimento de

compaixdo também aparece, geralmente ligado a disponibilidade interna para ajudar o paciente psiquiatrico,
0 que sugere maior compreensdo dos diversos comportamentos paradoxais apresentados!®.

Vale mencionar que a escassez de conhecimentos especificos em saude mental contribui fortemente
para a manifestacdo de sentimentos negativos como frustracdo, medo e angustia por parte dos profissionais
de enfermagem que atuam em servicos de emergéncia e que comprometem a qualidade da assisténcia.
Nesse contexto, estudo mostra a importancia de incluir agées como educagdo permanente e aprimoramento
na qualificacdo dos profissionais de enfermagem que atuam no atendimento as emergéncias psiquiatricas, a
fim de proporcionar melhor cuidado e tratamento aos usudrios desses servicos. Porém, para a efetivacao
dessas propostas ainda existem diversas lacunas a serem preenchidas, tais como a necessidade de
mobilizacdo dos gestores da saude, motivacdo dos profissionais, elaboracdo de instrumentos de avaliagao
das estratégias a serem implementadas e a consolida¢do de uma rede de atengdo em saude mental integrada
e humanizada®.

Estudo mostra que os pacientes percebidos como doentes mentais apresentam frequentemente
problemas de comportamentos (como agressividade), solicitam muito a equipe de enfermagem e
apresentam-se aos servicos agitados, delirantes ou com aIucinagE)es(z). Essas percepcdes, baseadas em certa
medida em situagbes vivenciadas de forma reinterada nos servicos, podem desencadear sentimentos
ambiguos, desagraddveis e conflitantes nos profissionais de enfermagem, levando-os a adotarem
julgamentos de valor que incentivam o aparecimento de posturas rigidas e punitivas em relagdo ao paciente.
Entretanto, o lado racional lembra que se trata de um doente e que, portanto, deve ser ajudado, porém nao

sabendo lidar com certas situacdes, o profissional que ndo se posiciona de modo tecnicamente capaz frente

aos problemas pode se omitir, e evitar o contato genuino com os pacientes.

CONCLUSAO

A possibilidade de avaliar conhecimentos, atitudes e percepc¢ées sobre saude mental de profissionais
de enfermagem tem sido considerada de crucial importancia para o direcionamento de estratégias
educacionais a serem implementadas de forma continuada, que possam leva-los a repensar valores, estigmas
e preconceitos, conscientizando-os do necessario respeito para com o ser humano que apresenta sofrimento
psiquico grave e persistente. Isso é valido para qualquer tipo de clientela ou especialidade, pois essa virtude
depende da consciéncia de cada trabalhador de salide nas suas a¢les sociais e atitudes pessoais como
cidaddo que se move dentro de um sistema em constante transformacao.

Grande parte dos profissionais de enfermagem que participaram do presente estudo, por mais que

tivessem recebido conteudos sobre TM, ainda ndo se sentiam capacitados para trabalhar com esses
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pacientes nos servicos de urgéncia e emergéncia, em decorréncia da pouca capacitacdo voltada a essa
tematica, o que coloca em relevo a existéncia de barreiras que impedem o desenvolvimento de a¢bes de
cuidado voltadas a essa populacgdo.

Uma limitacdo do presente estudo refere-se a falta de instrumentos padronizados e validados para
avaliar conhecimentos e atitudes desses profissionais, principalmente relacionados as urgéncias e
emergéncias, ou mesmo conteudos especificos para enfermagem psiquiatrica disponibilizados nos cursos
técnicos de enfermagem. Isso aponta para a importancia de se desenvolverem ferramentas que sejam

capazes de avaliar conhecimentos tedrico-praticos de profissionais de nivel técnico na area de saude mental.
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