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RESUMO: Objetivo: Identificar quais sdo os desafios enfrentados pelos enfermeiros na realizagdo do
atendimento aos pacientes com transtornos mentais nas Unidades Bésicas de Salde. Metodologia: Trata-se de
uma revisao bibliogréfica narrativa para identificacdo de artigos cientificos sobre como ocorre o acolhimento de
enfermagem na atengdo priméria, e suas dificuldades. A pesquisa foi realizada na Biblioteca Virtual em Saude
(BVS), dentre as quais foram utilizadas nesta pesquisa LILACS, BDENF, MEDLINE, SCIELO e GOOGLE
ACADEMICO. Resultados: A amostra final desta revis&o narrativa foi constituida de 6 publicacdes, sendo 3 da
BVS e 3 do Google Académico. Concluséo: este estudo identificou os desafios dos enfermeiros no atendimento
ao usuério com transtorno mental na atencéo basica como: falha na grade curricular na formagéo académica; falta
de capacitacdo ofertadas pelas instituicdes contratantes; dificuldade na comunicacdo de referéncia e contra
referéncia; baixo investimento; ndo ades@o dos usurios as atividades terapéuticas e falta de aceitacdo da condicéo

mental.

Descritores: saude mental, enfermagem, avaliacdo de transtornos mentais em atencao primaria.



ABSTRACT:Objective: To identify the challenges faced by nurses in providing care to patients with mental
disorders in Basic Health Units. Methodology: This is a narrative bibliographical revew to identify scientific
articles on how nursing reception occurs in primary care, and its difficulties. The research was carried out in the
Virtual Health Library (VHL), among which LILACS, BDENF, MEDLINE, SCIELO and GOOGLE SCHOLAR
were used in this research. Results: The final sample of this narrative review consisted of 6 publications, 3 from
VHL and 3 from Google Scholar. Conclusion: this study identified nurses’ difficulties in providing care to users
with mental disorders in primary care, such as: failure in the academic curriculum; lack of training offered by
contracting institutions; difficulty in communicating referrals and counter-referrals; low investment; non-

adherence of users to therapeutic activities and lack of acceptance of the mental condition.
Descriptors: mental health, nursing, assessment of mental disorders in primary care.
« INTRODUCAO

Diferentes modelos de assisténcia marcam a trajetoria da saude mental no Brasil. O cuidado
institucionalizado no pais deu-se devido a criacdo do Hospicio Pedro 1, no Rio de Janeiro, em 1841. O mesmo
possuia a fungdo de retirar da sociedade o individuo que nao se “encaixava” no padrdo social, privando da
liberdade aqueles que representavam ameagas a ordem publica. Desde entdo o hospicio se tornou o modelo de

assisténcia a loucura, de forma asilar com énfase em praticas violentas (AMARANTE; TORRE, 2017).

Ao final da década de 70, iniciarem-se as primeiras a¢des em prol da Reforma Psiquiatrica Brasileira e
como consequéncia do inicio deste movimento, a criacdo do Movimento dos Trabalhadores de Salde Mental,
ambos tinham como objetivo proporcionar condi¢des para a desconstru¢do do modelo manicomial no Brasil. Para
Amarante, a Reforma Psiquidtrica Brasileira deveria estabelecer uma nova relagdo entre sociedade, sofrimento

mental e as institui¢cGes ofertando outro lugar social para a loucura (AMARANTE; TORRE, 2017).

A Reforma Psiquiatrica Brasileira tem como referéncia a desinstitucionalizacdo (deslocar o centro da
atencdo da instituicdo para a comunidade, distrito, territorio), onde o paciente se torna ativo em seu tratamento e
ndo apenas objeto de intervengdes. Com a préatica desse modelo, surgem servigos substitutivos capazes de ofertar
atendimento integral e de base; em 1987 foi criado o primeiro Centro de Atencdo Psicossocial (CAPS) em S&o
Paulo; em 1989, Paulo Delgado apresentou o projeto de lei n. 3.657, que consistia na extingdo dos manicomios e
substituicdo do mesmo por bases comunitarias (DESVIAT, 2015), e em 1990 o Sistema Unico de Satde (SUS),
foi criado pela Constituicdo Federal Brasileira, com a proposta de promover a justica social, garantindo

atendimento a todos os individuos, com intuito de atuar na promogdo, protecdo e recuperagdo seguindo 0s



principios de universalidade, equidade e Integridade. A rede SUS é ampla e engloba a atengdo primaria,
secundaria e terciaria (MINISTERIO DA SAUDE, 2019).

Neste contexto, com a criagdo do SUS, foi realizada a descentralizagdo da gestdo para estados e municipios
e a criacdo do Programa de Saude da Familia para a estruturacdo da atencéo primaria a satde (PAIM et al., 2013).
O Programa de Saude da Familia (PSF) tem como estratégia a reorganizacdo do servico, para uma pratica focada
na familia entendida em seu contexto social. Nesta politica, a atencdo priméaria deve ser a principal porta de
entrada do sistema, organizando as demandas no territorio e coordenando os cuidados em salde (KUSE,
TASCHETTO E CEMBRANEL, 2022).

Os cuidados em salde mental nas Unidades Basicas de Saude (UBS) sdo de responsabilidade de uma
equipe multiprofissional composta por médicos, enfermeiros, técnicos de enfermagem e Agentes Comunitario de
Saude (ACS), recebendo o apoio do Nucleo de Apoio a Saude da Familia (NASF) que contém psiquiatra e/ou
psicdlogos e assistente social (BRASIL, 2016). Entretanto, € evidenciado alguns desafios na concluséo das etapas
que devem ser seguidas para realizar o diagndstico e cuidados de enfermagem, onde o profissional de enfermagem
apresenta fragilidades em conhecer, entender a demanda do paciente e quais condutas devem ser tomadas. A falta
de preparo frente a isso pode contribuir para que o enfermeiro desenvolva sentimentos relacionados ao medo,

desconfianca e inseguranca (SILVA et al, 2023).

Diante dessa problematica, surge a seguinte indagacdo: quais sdo os desafios enfrentados pelos
enfermeiros na atencdo basica no atendimento aos usuarios com transtorno mental? Para responder a essa
pergunta, este estudo tem como objetivo identificar quais sdo os desafios enfrentados pelos enfermeiros no

atendimento ao paciente com transtorno mental na Unidade Béasica de Satde (UBS).

A atencdo primaria do SUS € o local de porta de entrada que realiza o acolhimento de toda populagéo. A
equipe de enfermagem é responsavel pelo primeiro atendimento de todos o0s pacientes, no entanto, é de extrema
importancia identificar os maiores desafios enfrentados pelo profissional no momento do atendimento para que
possam ser elaboradas estratégias que consigam alcancar um atendimento humanizado e qualificado a todos os

usuarios.
- METODOLOGIA

A pesquisa foi realizada em formato de revisdo bibliogréfica narrativa, para identificacdo de artigos

cientificos sobre como ocorre o acolhimento de enfermagem na atengé@o primaria, e suas dificuldades no periodo



de 2013 a 2023.A revisdo narrativa ndo utiliza critérios explicitos e sistematicos para a busca e anélise critica da
literatura. A busca pelos estudos ndo precisa esgotar as fontes de informacdes. N&o aplica estratégias de busca
sofisticadas e exaustivas. A selecdo dos estudos e a interpretacdo das informacdes podem estar sujeitas a
subjetividade dos autores. A revisao bibliografica narrativa é adequada para a fundamentacéo teorica de artigos,
dissertacdes, teses, trabalhos de concluséo de cursos (UNESP, 2015). A pesquisa foi realizada na Biblioteca
virtual em saude-BVS e, que hospeda bases de dados reconhecidas, dentre as quais foram utilizadas nesta pesquisa
LILACS, BDENF, MEDLINE, SCIELO e GOOGLE ACADEMICO.

A partir de entdo foi lancada a seguinte questdo norteadora: Quais sdo os desafios enfrentados pelos
enfermeiros na atencdo basica no atendimento aos usuarios com transtorno mental? Para realizar o levantamento
bibliografico foram selecionados os descritores disponiveis na lista (DeCs/MeSH), a saber: salide mental,

enfermagem, avaliacdo de transtornos mentais em atengdo primaria.

Posteriormente, se deu o cruzamento dos descritores com os operadores booleanos: AND e OR,
construindo o seguinte elenco de busca: Saude mental AND enfermagem OR avaliacdo de transtornos mentais
em atencdo primaria. Foram utilizados como critérios de inclusdo, publica¢fes nos ultimos 10 anos, textos na
integra disponiveis para andlise, publicados em portugués. Foram excluidos os estudos duplicados e aqueles que

ndo estavam disponiveis gratuitamente.

Foram encontrados 7.798 estudos publicacdes na BVS Brasil. Ap6s a utilizacdo dos filtros, foram
encontradas 210 publicacgdes, cujos titulos foram lidos e, destes, selecionados 28 estudos, sendo excluidos 12
titulos que ndo se adequaram aos objetivos da pesquisa. Destes estudos, 16 tiveram seus resumos lidos e excluidos
3. Os artigos restantes foram lidos na integra e 3 foram incluidos na amostra. No Google Académico foram
encontrados 21.900 estudos, ap6s a utilizacdo dos filtros 5.230 publicacdes, foram selecionadas 15 publicacfes

que tiveram seus titulos lidos, 5 lidos na integra e 3 publicac6es incluidas na amostra.

Figura 1. Fluxograma Prisma - Selecdo dos artigos nas bases de dados publicas para a construgdo do

estudo.
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Os artigos selecionados referentes ao tema foram lidos na integra, sendo realizada uma sintese da producao
cientifica, por meio de quadros sindpticos, de forma a ordenar e avaliar o grau de concordancia dos pesquisadores
com relacdo ao problema de estudo promovendo uma sintese critica do conhecimento, por meio da interpretacéo

dos resultados de cada estudo, bem como discussao das informacdes relacionadas a tematica.

Finalmente a ultima etapa desta revisdo correspondeu a apresentacao das informacdes capazes de permitir

ao leitor o detalhamento dos estudos incluidos na revisao narrativa.

e RESULTADOS E DISCUSSOES

A amostra final desta revisdo narrativa foi constituida de 6 publicacdes que compuseram um quadro

sindptico, a fim de organizar a sintese das principais informac6es dos estudos selecionados nesta revisao.

Quadro 1: Sintese dos estudos incluidos na revisao, Belo Horizonte, MG, 2023.

Titulo e autoria Periddico, Ano de publicacao, Resposta para pergunta norteado

Base de dados

Dificuldades Arquivos de Ciéncia da Saude da | Auséncia de estrutura para o atendimento
enfrentadas pelos | UNIPAR.  Umuarama, Vv.27.|de pacientes com sofrimento mental,
profissionais de saude | n2.p967-978,2023 espaco fisico adequado, medicamentos e
no atendimento de capacitacdo dos profissionais.
emergéncias em Lilacs

unidades béasicas de
salide no Brasil;
(Carvalho, S. et al).

Assisténcia ao individuo | Rev. enferm. UFPE online; 12(2): | Ndo adesdo do paciente das préaticas
em sofrimento: | 407-415, fev.2018. BDENF - | terapéuticas ofertadas pela UBS.
Percepcdo da equipe | Enfermagem




multiprofissionais;
(Marques, D.A. et al).

Salde Mental na atencéo

Escola Anna Nery 23(2), 2019

Desafio na comunicacdo Inter —setorial,

primaria: desafios para a apresentando desencontro na

resolutividade das acoes; Scielo comunicagdo entre 0S servicos que

(Rotoli, A. et al). atendem as pessoas com transtornos
mentais e UBS.

As dificuldades | Rev InicCient e Ext. | Despreparo dos profissionais, falta de

enfrentadas pelo | 1(Esp.2):226-36; 2018 | estrutura fisica adequada e uma formacao

enfermeiro no centro de | Google Académico em Saude Mental.

Atencdo  Psicossocial

(caps) —revisdo de

literatura; (Souto, R.F. et

al)

Atuacdo dos enfermeiros | Revista  Eletrdnica  acervo Falta de conhecimento e experiéncia dos

no cuidado de pessoas
com transtornos mentais
na Estratégia de Salde
da
S.M.A et. al).

Familia; (Paiva,

enfermagem 14, e8885-e8885,2021

Google Académico

profissionais, falta de acdes de educacgédo
permanente para aprimoramento desses

profissionais.

Saberes e praticas do

enfermeiro na salde
mental - desafios diante
a reforma psiquiétrica;

(Souza, M.C et. al).

Revista Interinstitucional de

Psicologia 8(2), 332-347,2015

Google Académico

Falha

ocasionando a formacdo de profissionais

na  graduagdo  académica

despreparados para atendimento de

pacientes de satde mental.




Ter uma graduacédo de base solida demonstra melhor conhecimento e a capacitacdo do profissional para
atuar no mercado de trabalho. E neste periodo que o académico entra em contato com conceitos e praticas que
irdo guiar a sua conduta profissional diminuindo assim as dificuldades nas acdes relacionadas ao atendimento.
Por isso se faz necessarias realizacdes de praticas em campo, proporcionando a formacgéo de um profissional com
conhecimento técnico e cientifico trazendo uma seguranca para 0 mesmo na realizacdo do atendimento ao

paciente com transtornos psiquiatricos (SOUZA, 2015).

Em uma analise de estudos cientificos foi encontrado Souza (2015) que acredita que ha uma necessidade
de a formacédo profissional se fundamentar em uma nova concepc¢éo sobre a loucura, no resgate da cidadania e na
participacdo efetiva do enfermeiro na assisténcia, visto que a formacdo de grande parte dos profissionais se
fundamenta nas psicopatologias e terapéuticas medicamentosas. Assim ha um descompasso entre teoria e préatica.
Ap6s um estudo de campo realizado com os profissionais de enfermagem, a autora observou que ha falhas na
formacdo académica, levantando o desejo dos funcionarios de um aumento da carga horaria da disciplina de

enfermagem psiquiatrica e o contato mais direto em campo.

Da mesma forma, Souto (2018) afirma que o déficit na resolutividade do atendimento é ocasionado pela
auséncia de uma base prética cientifica qualificada que prepare melhor a atuacdo do enfermeiro no atendimento,
mas acredita também que o profissional deve se correlacionar com a educacdo permanente pelas instituicbes

contratantes, enfatizando que as duas devem andar juntas.

Entretanto, segundo Paiva (2021) a preparacao técnica deve ser ofertada pela instituicdo contratante, bem
como Carvalho (2023) que relata que é de fundamental importancia que a instituicdo oferte a capacitagdo dos
funcionarios para um atendimento e seguimento de um protocolo para que todos os profissionais tenham a mesma

conduta.

No entanto, Rotoli (2019) diz que a maior dificuldade na realizagdo do atendimento de satide mental ndo
é a falha na formacdo académica ou falta de capacitacdo das instituicbes, mas sim, um desencontro nas
informacdes entre os setores, o que interfere na referéncia e contra-referéncia na conducgédo do tratamento,
comprometendo a resolutividade das acdes em saude mental. Os servi¢os necessitam estar organizados em rede,
com propostas de a¢fes em consondncia com as Unidades Bésicas de Salde (UBS), Estratégia da Salde da

Familia, Centros de Atencdo Psicossocial, entre outros que envolvam o processo de desinstitucionalizacéo.

Paiva (2021), também evidencia uma falha no processo de referéncia e contra-referéncia dos usuérios e
inadequacdo da infraestrutura no servigo da UBS para receber os pacientes e oferecer suporte apropriado. Para o



atendimento do portador de transtorno mental, se faz necessario um ambiente privativo, com ventilacdo e
luminosidade adequada e livre de ruidos, que possibilite a escuta. Ele aponta que o Sistema Unico de Satde (SUS)

néo recebe o suporte adequado de recursos financeiros para melhoria das estruturas fisicas e insumos necessarios.

Nas UBS sdo realizadas ac6es de atividades terapéuticas com foco nos clientes portadores com transtornos
mentais, porém, Marques (2018) descreve que hd uma ma adesdo dos usuarios nos grupos terapéuticos,
abandonando o atendimento na UBS, e buscando os servicos especializados sem referéncia e contra-referéncia
como alternativa para minimizar o seu sofrimento psiquico, trazendo como consequéncia 0 acompanhamento

inadequado da equipe multiprofissional.

A falta de adesdo dos usuarios aos servi¢os da atencao basica pode ser explicada por varias razdes, no
entanto, deve-se considerar também os sentimentos e condutas das pessoas com transtornos mentais que, na
percepcao dos profissionais, se constituem em desafios para agregar resolutividade nas acdes. Os sentimentos de
negacdo em relacdo ao ser portador de transtorno mental foram identificados como barreiras para as agoes.
Quando nédo ha aceitacdo do individuo para realizar seu tratamento, a acdo de cuidar é limitada. Estas pessoas
travam uma luta interna entre a necessidade de tratamento e sua aceita¢do. Esta € uma barreira importante que

precisa ser vencida para o sucesso do acompanhamento da saude (ROTOLI et al ,2019).

Dessa forma é importante que o enfermeiro tenha conhecimento dessa realidade, a fim de acolher tanto o
usuario com transtorno mental, quanto sua familia, ajudando-0s no processo de aceitacdo da condi¢do de salde,
pois de acordo com Rotoli (2019), a negligéncia e o abandono da familia em relacdo ao tratamento € um ponto de
atencdo. Segundo o autor as relaces familiares sdo frageis e ndo aceitam o familiar com transtorno mental por
ser diferente. Assim, este estigma repercute na negligéncia e no abandono da familia em relacéo a pessoa doente,

repercutindo sobremaneira no acompanhamento efetivo do usuario com transtorno mental.

Diante a todas as dificuldades indicadas pelos estudos desta revisao é notavel a necessidade do enfermeiro
em dedicar tempo, paciéncia e conhecimento no atendimento e acompanhamento do usuario com transtorno
mental. N&o obstante, uma queixa encontrada pelos enfermeiros e que soma a todas as outras dificuldades é a
sobrecarga do trabalho que dificulta a criacdo de vinculo entre o profissional e o usuario, fazendo com que o
processo do cuidado ndo tenha uma continuidade, agravando ainda mais a atencéo a saude mental (PAIVA et al,
2021). Essa, porém é uma queixa legitima, mas leva a necessidade de o enfermeiro reavaliar seu processo de

trabalho, identificando prioridades e organizando sua agenda.
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e CONCLUSAO

E essencial o enfermeiro estar presente durante todo o tratamento do paciente saide mental por ser
responsavel pela supervisdo segura do paciente, oferecer suporte emocional e realizar administracfes de
medicamentos necessarios. O enfermeiro tem o foco de restabelecer a saide mental do paciente juntamente com
a equipe multiprofissional, € esperado que este profissional tenha zelo e tolerancia durante seus atendimentos,
agindo por meio da logica cientifica e pratica desenvolvendo a¢des que garantam a exceléncia da assisténcia aos

usuarios com transtornos mentais.

Diante deste cenario, este estudo possibilitou identificar os desafios dos enfermeiros no atendimento ao
usuario com transtorno mental na atencdo basica como: falha no modelo da grade curricular na formacéao
académica que ocasiona a insercdo de profissionais despreparados para acOes de promocdo, prevencao e
tratamento de pessoas com transtornos mentais; falta de capacitacdo e atualizacdo ofertadas pelas instituices
contratantes gerando um desentendimento dos fluxos e protocolos a serem cumpridos; dificuldade na
comunicacdo de referéncia e contra referéncia onde as instituicdes ndo ofertam um tratamento em conjunto
levando a uma interrup¢do do mesmo; baixo investimento na estrutura e insumos prejudicando a assisténcia
efetiva do paciente; a ndo adesdo dos usuarios as atividades terapéuticas e falta de aceitacdo da condicdo mental

por parte do paciente e de sua familia.

Assim conclui-se, que diante desses desafios cabe ao enfermeiro ser corresponsavel pela sua trajetoria
profissional, buscando atualizacdes técnicas cientifica para melhoria da sua assisténcia, a fim de diminuir os

impactos gerados na resolutividade do tratamento dos usuarios com transtorno mental.
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