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Resumo

Objetivo: a pesquisa visou analisar a atuacdo da enfermagem em um Centro de Atencédo
Psicossocial do semiarido nordestino. Método: a pesquisa tem carater descritivo com
abordagem e enfoque qualitativo, realizada em um Centro de Atenco Psicossocial Alcool e
Outras Drogas 24 horas do sertdo pernambucano com nove profissionais de enfermagem,
sendo cinco enfermeiros e quatro técnicos de enfermagem. O material empirico foi produzido
por meio de entrevistas semiestruturadas e analisado pela técnica de andlise de discurso.
Resultados: visdo ainda fragmentada da enfermagem, com foco em agravos e centrada na
atencdo uniprofissional; dificuldades de integracdo com os demais profissionais e o nédo
reconhecimento de sua competéncia na area da atencdo psicossocial. Considerac6es finais:
de um modo geral, a enfermagem ainda apresenta impedimentos em se inserir no contexto da
atencdo psicossocial, sendo necessario reordenar os modos de cuidado para que se efetive o
proposto na reforma psiquiatrica brasileira, uma postura inovadora de profissionais que

priorizem a pessoa e a promo¢ao a saude.
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Abstract

Objective: the research aimed to analyze the performance of nursing in a Psychosocial Care
Center in the northeastern semiarid. Method: the research has a descriptive character with a
qualitative approach and focus, carried out in a Psychosocial Care Center for Alcohol and
Other Drugs 24 hours in the backlands of Pernambuco with nine nursing professionals, five
nurses and four nursing technicians. The empirical material was produced through semi-
structured interviews and analyzed using the discourse analysis technique. Results: still
fragmented view of nursing, with a focus on health problems and focused on uniprofessional
care; difficulties in integration with other professionals and failure to recognize their
competence in the area of psychosocial care. Final considerations: in general, nursing still
presents impediments in inserting itself in the context of psychosocial care, and it is necessary
to reorganize the modes of care so that what is proposed in the Brazilian psychiatric reform
becomes effective, an innovative posture of professionals who prioritize the person and health
promotion.

Keywords: Nursing Team; Mental Health; Mental Health Services; Nursing Care.

Resumen

Objetivo: la investigacion tuvo como objetivo analizar el desempefio de la enfermeria en un
Centro de Atencion Psicosocial en el noreste semiarido. Método: La investigacion tiene un
caracter descriptivo con un enfoque y enfoque cualitativo, llevado a cabo en un Centro de
Atencion Psicosocial para el Alcohol y Otras Drogas las 24 horas en las zonas remotas de
Pernambuco con nueve profesionales de enfermeria, cinco enfermeras y cuatro técnicos de
enfermeria. ElI material empirico se produjo a través de entrevistas semiestructuradas y se
analizd utilizando la técnica de andlisis del discurso. Resultados: vision ain fragmentada de
enfermeria, con enfoque en problemas de salud y atencion uniprofesional; dificultades en la
integracion con otros profesionales y falta de reconocimiento de su competencia en el area de
la atencion psicosocial. Consideraciones finales: en general, la enfermeria ain presenta
impedimentos para insertarse en el contexto de la atencién psicosocial, y es necesario
reorganizar los modos de atencion para que lo que se propone en la reforma psiquiatrica
brasilefia sea efectiva, una postura innovadora de profesionales que priorizan a la persona y
promocion de la salud.
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1. Introducéo

O ano de 2020 foi denominado pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS) como o
Ano Internacional dos Profissionais de Enfermagem; com o intuito de dar mais visibilidade a
profissdo e celebrar o bicentenario de nascimento de Florence Nightingale, simbolo da
Enfermagem Moderna (OPAS, 2020). Este guido comemorativo solicita reconhecer o trabalho
realizado por essa classe de trabalhadores em todo o mundo, bem como defender mais
incentivos e investimentos, possibilitando melhorar suas condi¢des de trabalho, educacéo e
valorizacgéo profissional. Esta comemoracdo fortalece também o vinculo entre a enfermagem e
a salde mental.

Precedente a Florence, a enfermagem néo era reconhecida como profissdo por ndo se
sustentar em bases cientificas. A enfermagem psiquiatrica, por exemplo, era focada na
repressdo, punicdo e vigilia da pessoa com transtorno mental. Os profissionais eram
responsaveis por assisti-la nas condicfes de higiene, conforto, bem como outros cuidados
fisicos, mantendo-a afastada, por se entender que essa pessoa ameagava a sociedade (Costa,
Souza & Estevam, 2017).

Com a instauracdo da Reforma Psiquiatrica (RP) inicia-se a trajetoria para superagéo
do modelo manicomial e a consolidacao do paradigma da Atencao Psicossocial. Compreende-
se que uma série de remodelacOes faz-se necessaria nas praticas de saude, tendo em vista 0
panorama social, politico e cultural do pais (Amarante & Nunes, 2018).

A atencdo psicossocial é compreendida como um modo ampliado de cuidar,
considerando a vida em diferentes vertentes: pessoal, familiar e social, objetiva a reinsercao
da pessoa a sociedade, com gozo de direitos e deveres. Intenta a producdo de vidas no
territorio, em vez de se preocupar em tratar e/ou curar doencas (Tinoco et al., 2017).

Nesse ambito, a Portaria GM/MS n° 3.088 institui a Rede de Atencdo Psicossocial
(RAPS) que requer atencdo as pessoas em sofrimento psiquico, incluindo aquelas com
problemas decorrentes do uso abusivo de alcool e outras drogas, no ambito do SUS na
perspectiva da integralidade do cuidado (BRASIL, 2011). Como ponto estratégico da RAPS,
situam-se 0os CAPS (Centro de Atencdo Psicossocial) que sdo servigos de carater aberto e
comunitario e coordenam as agfes em saude mental na atengdo primaria sem, contudo,

centralizar o cuidado.
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A partir da RP, o cuidado em enfermagem sobrepuja os procedimentos técnicos que
insulam a pessoa a ser passivo. Nessa reativacdo, ha necessidade de envolvimento e
compromisso com o outro, caracterizando vinculo e responsabilizacdo em uma concepcao
ética que enxerga a vida como valiosa. Requer a colaboracdo com outras categorias
profissionais, numa visdo ampliada da clinica, conforme proposicao da atengdo psicossocial
(Amarante & Nunes, 2018).

Entretanto, essa reconfiguracao do cuidado nédo tem sido tarefa facil. Observa-se que a
enfermagem tem encontrado inumeras dificuldades em ocupar seu espa¢o na saide mental em
decorréncia de sua formacdo que, na maioria das vezes, privilegia o modelo tradicional em
psiquiatria, assim como, incertezas e conflitos diante de um cenario inovador que requer o
trabalho em equipe interprofissional na perspectiva da integralidade (Garcia, Freitas, Lamas &
Toledo, 2017).

A Politica Nacional de Salude Mental vem desde 2018 passando por diversos
retrocessos, marcados por desrespeito aos direitos civis, politicos e sociais. Na contramédo da
Reforma, o Governo Federal legitima o financiamento pudblico para as comunidades
terapéuticas, determina verbas publicas para Internacdes Hospitalares psiquiatricas e incentiva
as internagdes compulsorias.

Nesse contexto, o processo de cuidar na enfermagem em salde mental e atencéo
psicossocial tem sido objeto de reflexdo na sua forma de pensar-fazer-ensinar enfermagem.
Assim, este estudo teve como objetivo analisar a atuacdo da enfermagem em um Centro de

Atencao Psicossocial do semiarido nordestino.

2. Metodologia

Trata-se de pesquisa descritiva e exploratoria, com abordagem qualitativa. O método
qualitativo utiliza a interpretacdo do pesquisador sobre o fendmeno que esta sendo estudado
(Pereira et al., 2018). A pesquisa foi realizada em um Centro de Atencédo Psicossocial Alcool
e Outras Drogas 24 horas do sertdo pernambucano.

O servico foi inaugurado em 2006 (como CAPSad Il) com a finalidade de prestar
cuidado individual e coletivo a pessoas em uso problematico de drogas, maiores de 18 anos,
portas abertas e na légica da reducdo de danos. Em 2015 foi adequado para a modalidade
CAPSad Ill. Durante o periodo diurno dispde de equipe multiprofissional composta por
médico psiquiatra, enfermeira, técnica em enfermagem, psicéloga (duas), assistente social,

farmacéutico, redutor de danos, artesd, recepcionista, cozinheira, auxiliar de servicos gerais e
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porteiro. No horario noturno permanecem no servi¢co somente um enfermeiro, um técnico em
enfermagem e o porteiro.

Quanto a estrutura fisica dispde de cozinha, duas salas para atendimento individual,
recepcdo, farmacia, sala administrativa, banheiros (uso geral e funcionarios), dormitorio
masculino (quatro camas) e feminino (quatro camas), repouso dos funcionarios e atelié de
artes. As atividades de grupo costumar ser realizadas no patio.

Foram utilizados como critérios de inclusdo: fazer parte da equipe de enfermagem
diurna ou noturna; estar vinculado ao CAPSad proposto ha pelo menos trés meses e ndo estar
em gozo de férias ou outros afastamentos assegurados por lei no periodo da coleta de dados.
O tempo minimo de trés meses foi estabelecido como critério por ser considerado adequado a
adaptacdo do profissional a rotina.

Participaram do estudo nove profissionais da equipe de enfermagem, dos quais, cinco
enfermeiros e quatro técnicos em enfermagem, a maioria do sexo feminino; apenas dois
enfermeiros relataram experiéncia anterior em salde mental; nenhum dos técnicos havia
trabalhado antes na area. Ressalta-se que a maioria dos colaboradores trabalha no plantédo

noturno.

A coleta de dados foi realizada por meio de entrevista semiestruturada, entre 0s meses
de setembro e outubro de 2018, ap6s anuéncia da secretaria municipal de salde e
consentimento da coordenacdo do estabelecimento. As entrevistas ocorreram no proprio
servico, posterior a assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido por
participantes e horarios acordados, conforme suas disponibilidades. Foram gravadas e
posteriormente transcritas, obedecendo a veracidade dos discursos, a partir das questdes
norteadoras: como Vocé se insere no processo de cuidado na atencdo psicossocial? Quais as
experiéncias de cuidados vivenciadas no CAPSad?

O material empirico foi analisado segundo a técnica de andlise de discurso de Fiorin.
De acordo com o autor, o discurso representa uma posi¢cdo social em que representacoes
ideoldgicas sdao materializadas na linguagem a medida em que é analisado, revelando-se a
visdo de mundo da pessoa (Fiorin, 2011). Foram seguidas as etapas: leitura do material para
identificar elementos concretos e abstratos; depreensdo de temas parciais; agrupamento dos
temas parciais em blocos de significacOes; elaboracdo de subcategorias e categorias empiricas
centrais.

A pesquisa respeitou todos os preceitos da resolugdo 466/2012 do Conselho Nacional

de Saude, referente as normas éticas que envolvem seres humanos. Foi aprovada pelo comité
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de ética da Universidade Federal do Vale do S&o Francisco sob parecer n° 2.873.923.
Para assegurar o sigilo, os participantes foram identificados por sua categoria, a

exemplo, enfermeiros (Enf. 1, 2, 3, 4 e 5) e técnicos (Tec. 1, 2, 3 e 4).

3. Resultados

As duas categorias tematicas que emergiram da analise dos discursos de profissionais

de enfermagem que trabalham em CAPSad, serdo tratadas a seguir.

Desejos de manicoémio: forca motriz presente nas praticas de enfermagem

As praticas de enfermagem ainda apresentam nuances do carater corretivo,
centralizada em padrdes de comportamentos do modelo biomédico e tecnicista, que aplacam o
sofrimento e invisibiliza necessidades, com acesso restrito a reflexfes subjetivas da clinica
psicossocial. De modo geral, observa-se nos discursos de profissionais de enfermagem a

dificuldade de insercdo no cenario da atencéo psicossocial.

Eu me sinto assim meio que recuado, porque na verdade € como se a gente tivesse

aqui em fungo desviada (Tec. 01).

Trabalhei em hospital psiquiatrico, hospital mesmo, 14 a gente tinha uma funcéo mais
ativa comparada ao que a gente faz no CAPS, aqui a gente deixa um pouco a desejar

na questdo do atendimento em si, da nossa limitagdo (Enf. 03).

E porque a gente desconhece o papel da gente ou ndo se acha importante, sabe? (Enf.
04).

Parte disso, ddo-se do imaginario de cuidado em saude, da ideia de transmissédo de
conhecimentos, que visa mudanga na atitude do sujeito. Mesmo em espagos que priorizam a
escuta, permanecem posturas modeladoras e prescritivas, que tomam 0 usuario como ser
abstrato e passivo, distanciando-se da ideia de protagonismo (Borges, Santos, & Porto, 2018).

As préaticas asilares em centros de atencdo psicossocial permanecem ressoantes,
conforme discurso do profissional, para quem o acolhimento noturno constitui inicio do

processo de abstinéncia, que devera se prolongar apds os 14 dias de estadia.
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Eu acho que parar de fumar crack, uma droga tdo potente, em quatorze dias, é pouco,
deveria ser mais tempo (Enf. 03)

Porém, o acolhimento noturno no CAPSad deve ser um momento para desintoxicacéo,
além de outras possibilidades como, manejo de situacdes de conflito, necessidade de repouso
e protecdo social.

Outros discursos denotam desejo de cércere, trazem aspectos de julgamento moral,
associando o uso de droga com pessoas temerarias, lamentando que o acolhimento noturno

dure apenas catorze dias.

Vocé vé uma pessoa tdo boa aparentemente e tem uma indole daquele jeito (Tec. 01)

Aqui tem a assisténcia! E uma pena que a portaria é essa, sdo so os catorze dias e

depois eles tém que ser devolvidos (Tec. 03)

O uso de drogas ainda é bastante associado a inutilidade, perigo e doenca, logo surge o
desejo de suprimir o que é tido como incorreto e perigoso. Nesse sentido, os CAPS néo
garantem por si s6 que 0 modelo manicomial seja superado, pois corre-se o0 risco de que 0s
profissionais reproduzam e disseminem acGes de I6gica manicomial, ainda que ndo se deem

conta disso (Carvalho et al., 2018).

E um caminho dificil, quando realmente vocé esta nele, mas que ndo é impossivel
vencer (Tec. 03)

Um usuario passou o periodo de abstinéncia de uma forma muito tranquila, ele tinha
sofrimento, mas ndo usou nada de medicacao [...] ele conseguiu (Enf. 05)

Tem casos que ja foram entregues a sociedade e que nao voltaram mais a fazer uso
(Tec. 02)

Os discursos reafirmam o que esta posto em outros estudos, que profissionais de
satde mental podem ter principios e conhecimento da atencdo psicossocial como eixo de suas

reinvindicacfes, mas, em suas praticas cotidianas expressam desejos manicomiais.
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Atencao a crise em saude mental: um desafio para equipe de enfermagem

A atencdo a crise em salde mental corresponde ao que antes era referido como
urgéncia ou emergéncia psiquiatrica. Hoje, compreende-se que nem toda crise é uma urgéncia
ou emergéncia. Entretanto, ndo pode ser considerada de forma acritica, deve-se priorizar a
singularidade das intervencg0es a partir da avaliagdo de cada caso.

Esse tipo de atendimento é considerado um dos principais percalcos na Rede de
Atencdo Psicossocial (RAPS) uma vez que desperta medo, inseguranca e outros sentimentos

no profissional que esta a frente da situacéo.

Uma crise se manifesta de varias formas, ou vocé manifesta isso fisicamente com
tremor, raiva, irritacdo ou com atitudes (Enf. 02).

A gente tenta amenizar a crise do paciente, mas tem crises que a gente precisa chamar
0 SAMU para d& o suporte maior (Enf. 01)

A gente vai se sensibilizando, absorve aquele momento e a histdria do paciente, passa

alguns dias pensando naquela pessoa (Tec. 01)

A crise acarreta prejuizos a quem passa por ela, pois a pessoa € retirada de sua ordem
habitual sendo colocada em um lugar de incémodo e de tomada de decisbes (Martins, 2017)
além das vulnerabilidades do sujeito frente aos profissionais e servicos, que muitas vezes, ndo
estdo preparados para acolher essa demanda, negando-se a assumir tal responsabilidade.

De acordo com profissionais a atengéo a crise gera desgaste e tensdo, ocasionada pela

dificuldade em lidar com a situagéo.

N&o é facil, é dificil, a gente lida com varias situactes (Enf. 05)
Eu sinto dificuldade [...]. Isso gera um desgaste na gente, uma tensao (Enf. 02)
Teve uma intercorréncia, um paciente com crise de ansiedade, emocionalmente ndo

estava bem e comegou a dizer que estava sentindo palpitagdo (Enf. 04)

A crise em salde mental possui potencial de inovacdo e reconstrucdo, desde que 0
profissional esteja disponivel para isso, sendo um momento que, embora critico, permite que
se acesse novas oportunidades de reflexdo sobre o saber fazer na préatica da enfermagem.

Nessa perspectiva, Profissionais do CAPSad buscam conhecimento e atualizag&o.
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Fui pesquisando, fui estudando sobre os cuidados com usuarios de alcool e outras
drogas (Enf. 05)

A cada dia eu sinto a necessidade de buscar mais, de aprender mais (Enf. 02)

Eu [...] antes de chegar aqui [...] pouco tempo eu tinha feito um curso sobre

emergéncia em psiquiatria, foi o que me segurou aqui (Enf. 04)

Essa lacuna na formacdo de enfermagem, sem duvidas, reflete na visdo de
profissionais frente ao individuo sob seus cuidados, reforcando um estigma social e uma

perspectiva de reverberagdes manicomiais.

4. Discussao

Aqui se analisa os discursos de profissionais de enfermagem enquanto atuantes em um
dispositivo da Rede de Atencdo Psicossocial que requer uma compreensdo ampliada do
cuidado na perspectiva da integralidade, com o intuito de alcancar os melhores resultados
possiveis no que se refere a qualidade da atencdo a pessoas usuérias de drogas.

Com o movimento da Reforma Psiquiatrica, os profissionais de salde, dentre esses, 0s
de enfermagem, necessitaram rever seus modos de lidar com o sofrimento alheio, outrossim,
reinventar seus modos de cuidar (Santos, Monteiro, Nunes, Benicio & nogueira, 2017).

Nesse sentido, com relacdo as Politicas Publicas sobre o uso de drogas, perdura no
cenario nacional um certo tensionamento - de um lado temos as instituicbes manicomiais e
asilares com vinculacéo religiosa, que segregam pessoas - por outro, temos as institui¢cées que
objetivam a reinser¢do de usuérios, pautadas nos principios da Reducdo de Danos (RD) e
articuladas com outros pontos da rede de atencdo. Paralelo a isso, somam-se forgas militares e
judiciais que atuam na repressdo do consumo e do consumidor (Borges, Santos & Porto,
2018). Assim, percebe-se que a atuagéo profissional flutua entre a dualidade dos dois lados da
historia.

Nos discursos de profissionais de enfermagem deste estudo ndo se alcanga a estratégia
de RD como possibilidade de cuidado frente a busca pela abstinéncia. Aparentemente, eles
estdo distantes da compreensdo de diferentes necessidades de pessoas que usam drogas. A
estratégia de RD reconhece a singularidade de cada uma e conduz seu transito terapéutico
corresponsabilizando-a por seu tratamento em busca da propria seguridade, defesa e garantia
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de direitos (Albuquerque, Lira, Costa & Nappo, 2017).

De acordo com Mendes e colaboradoras (2018) enfermeiros que trabalham em CAPS
costumam ter dificuldades de insercdo no contexto, pois suas praticas estdo mais atreladas ao
modelo tradicional de atencéo a saude mental, o que aponta ainda o despreparo para atuacdo
com o publico usuério de alcool e outras drogas. J& Pinho e colaboradores (2018) referem que
em hospitais gerais a maior parte dos enfermeiros relata sentimentos de embarago e
desconforto ao lidarem com etilistas cronicos, e que a percepcao deles sobre tais pessoas é de
que sao infelizes, solitarios e com dificuldades emocionais.

O cuidado de enfermagem ndo deve se limitar as caracteristicas das técnicas, nem ser
projetado apenas em afetacOes, mas, deve ser apreendido como espago para encontros,
didlogos entre pessoas com necessidades, desejos e historias, além da aplicacdo de
conhecimentos especificos (Colimoide, Meira, Abdala & Oliveira, 2017).

Aqui se salienta, a maioria dos profissionais deste estudo nunca havia trabalhado antes
com a atencdo psicossocial ou satude mental, estando vivenciando suas primeiras experiéncias.
Destarte, eles necessitam rever a concepcdo clinica de atuacdo em enfermagem e sdo
convocados a refletir sua formacao tedrica e suas acbes praticas (Mendes et al., 2018). Isso
nos mostra que, apesar dos 40 anos do modelo de atencdo psicossocial, 0 processo de cuidar
em saude desliza facilmente para o foco da doenca e seus sinais e sintomas.

A expressdo “desejos de manicomio” utilizada na primeira categoria nos remete a
ideia de um desejo autoritario, desejo de julgar, hierarquizar e oprimir. Os desejos de
manicoémios se fazem presente em toda manifestacdo da logica do cércere, de suprimir a
diferenca por meio da autoridade, da criacdo de esteredtipos para a figura de uma pessoa
louca, ou drogada, e das formas endurecidas de se lidar com ela (Silva, Paula Janior &
Araujo, 2018). Nesse sentido, alguns discursos trouxeram aspectos de julgamento moral
associando o uso de droga com pessoas necessariamente perigosas e narrativas que expressam
o desejo do cércere, a exemplo, quando lamentam que o acolhimento noturno no CAPSad seja
apenas de catorze dias.

Lacerda & Fuentes-Rojas (2017) revelam que no cotidiano de atuacdo profissional,
muitos ndo reconhecem a RD como possivel, acreditando, inclusive, que facilita o consumo
de drogas e ainda induz a préatica de atos ilegais. Reafirmam que € uma estratégia menos
complexa e mais barata, além de que a mesma evita os efeitos desastrosos das chamadas
“recaidas” uma vez que na busca pela abstinéncia 0 ndo uso ¢ entendido como satde e as
recaidas como doencga, o que pode frustrar a pessoa e dificultar sua adesdo ao processo

terapéutico.

10
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O cuidado na perspectiva da atenc¢do psicossocial pode se apresentar como ac¢fes que
ofertam condi¢Oes amplas de restabelecimento; por meio de valorizagcdo de tecnologias leves
nas esferas individuais, familiares e coletivas no territdrio, visando neutralizar as iatrogenias
de um modelo asilar. Em suma, consagrar o acolhimento para as pessoas que buscam o
servico de modo a auxilia-las na construcdo de seus projetos de vida para o exercicio de
direitos, bem como promover agdes para minorar danos e riscos (Carvalho et al., 2019).

O processo de cuidar em enfermagem, com base na experienciacdo no CAPSad, ainda
estd arraigado em uma versao unilateral e tecnicista, associando a compreensdo de cuidado a
abstinéncia como Unica meta a ser alcancada. Entende-se que € necessario ampliar o olhar
para além do ato assistencial, encorpando condi¢des sociais, histdricas, econdmicas e
singulares. Para tal, deve-se desenvolver o habito da escuta, que ndo devera ser surda, baseada
em indagacfes que produzem como efeito a tutela de sujeitos, ou uma escuta que se
assemelhe a um jogo de “perguntas e respostas” coletando sinais para elaboragdo de um
diagndstico, mas, aproveitar o espaco transdisciplinar para estar sensivel a fala das pessoas,
promovendo um cuidado que potencialize a vida (Carvalho et al., 2017).

Reitera-se, porém, que o cuidado ndo deve ser uniprofissional — aqui considerado
equipe de enfermagem como tal- nem tampouco obedecer apenas a vontade de usuérios que
manifestam seu desejo. O vinculo terapéutico precisa interagir com as faces das pessoas a sua
frente, integrando necessidades de usuarios, familiares e profissionais, de modo a fortalecer
lagos afetivos, tornando o cuidado resolutivo na perspectiva da integralidade (Carvalho et.al.,
2020).

No CAPSad cenério desta pesquisa coabitam dois modelos de atencdo que tencionam
processos de cuidado. No periodo diurno dispde de uma equipe interprofissional que trabalha
de forma colaborativa na perspectiva da RD. Consentaneo, estudos realizados nesse mesmo
servico revelam experiéncias exitosas na qual a inclusdo e a reabilitacdo de pessoas em uso
problemético de drogas séo a esséncia terapéutica (Carvalho et.al., 2020 & Carvalho et.al.,
2018).

Ja no acolhimento noturno, permanecem no servico somente os profissionais de
enfermagem, que foram os colaboradores deste estudo. Estes tém dificuldades de se integrar
com a equipe do dia, a maioria, por possuir outros vinculos empregaticios, se distancia de
praticas que ndo tem como Unico objetivo a abstinéncia, se contrapondo ao modo
psicossocial.

Nessa l6gica, o enfermeiro herdou do modelo manicomial as a¢fes administrativas

burocréticas e a responsabilidade de realizar a medicacdo, sob o controle do fazer medico.
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Entendemos que sdo procedimentos necessarios ao novo paradigma, entretanto, essas
atividades estdo sendo ressignificadas e seus propdsitos estdo intencionados para as
necessidades de pessoas em sofrimento. O cenario da atengdo psicossocial exige romper com
a organizacdo médica e potencializar o trabalho em equipe, libertando-se de imbricacdes
manicomiais (Tinoco et al., 2017).

Sabemos que os CAPSs tém um compromisso ético com a reforma psiquiatrica, logo,
seu modelo de clinica deve ser alicercado na proposta de acolhimento, liberdade e defesa da
vida. Essa responsabilizacédo coloca profissionais frente a um grande desafio que € conciliar a
singularidade de usuérios com acbes de impacto coletivo, 0 que exige repensar estratégias
terapéutica para além do intrainstitucional (Carvalho et.al., 2018).

E valido ressaltar que estamos passando por um desmonte das politicas publicas de
salde mental e sobre drogas, com retorno ao incentivo a praticas enraizadas que podem
fortalecer o discurso da abstinéncia e a postura da criminalizagéo e institucionalizag&o.

Nesse sentido, a postura da atengédo psicossocial precisa estar atenta, uma vez que 0s
servicos de atencdo a salde mental trazem um estigma de resgate da cidadania, com a
promocao de pessoas doentes em cidaddos de bem, pela reinsercdo social. E preciso evitar tal
senso comum, compreender o real conceito de cidadania e refletir sobre a liberdade de escolha
em relacéo ao uso de drogas (Pinho et al., 2018).

A pratica de enfermagem em CAPS é apontada em estudo como incompetente, causa
atribuida a formacdo profissional, evidenciando a necessidade de reformulacdo de Projetos
Politicos Pedagdgicos (PPP) que contemplem em suas matrizes curriculares a saide mental
para além de uma disciplina isolada (Mendes et al., 2018). Ademais, 0 emprego de
metodologias ultrapassadas e conteudos ineficazes; a falta de capacitacdo e educacédo
permanente, bem como as dificuldades de ajuste de carga horaria para realizacdo de
qualificacdes em outros locais. Como estratégias para suprir tais deficiéncias os profissionais
buscam conhecimentos em conversas com outros companheiros com mais experiéncias e por
meio da internet (Carvalho et al., 2019).

Acrescentamos, outra lacuna nos PPP que atravanca o exercicio de préaticas
psicossociais diz respeito a Educacgéo Interprofissional (EIP). As instituicbes de ensino nédo
preparam profissionais para o trabalho colaborativo em equipe, realidade vigorante no modelo
antimanicomial. Entendemos que a efetivacdo da enfermagem nos CAPSs dar-se-do0 na
insercdo enquanto membro da equipe interprofissional, incorporando-se a competéncias
coletivas (Garcia et al., 2017).

A segunda categoria deste estudo traz a tona o desafio da atencdo a crise no
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acolhimento noturno, momento em que se encontra presente no plantdo somente a equipe de
enfermagem. Entendemos que o atendimento a crise deve se d4 de modo colaborativo, no
envolvimento de profissionais e equipe. Logo, a grande questdo deste CAPSad, passa a ser a
falta de comunicacdo e articulacdo entre profissionais, onde a equipe diurna ndo interage com
a noturna, evidenciando-se contrastes entre modos de cuidar.

Problemas dessa estirpe resultam em fluxos descontinuos de cuidado, conforme vem
ocorrendo nesse servico. A falha ou falta de comunicacdo na equipe traz repercussoes
negativas que se reverberaram na atencdo, comprometendo a seguranca do usuario, causando
sérios prejuizos (Carvalho et al., 2020). O cuidado efetivo, guiado pelo principio da
integralidade requer o dialogo interprofissional em prol de um bem comum, portanto, as acdes
de enfermagem necessitam ser integradas com as demais profissdes que também atuam no
servico (Sousa, Bernardino, Crozeta, Peres & Lacerda, 2017).

Observa-se que as necessidades de salde mental se restringem, na maioria das vezes,
ao CAPS, o que resulta numa sobrecarga desse, além de, longa permanéncia do usuario, pois
a fragilidade da rede dificulta a continuidade da assisténcia em outros pontos de atencao
(Carvalho et al., 2017).

Entretanto, ao utilizar outros pontos da rede, como um hospital geral, por exemplo, é
necessario o suporte da equipe técnica do CAPS que acompanha o Projeto Terapéutico
Singular (PTS) do usuario que estad passando pela crise, afim de se potencializar os efeitos
terapéuticos da intervencdo, elaborar sobre 0 momento que esta ocorrendo e evitar possiveis
novos episodios e internacdes em instituicdes asilares (Carvalho et. al.,, 2017).

Essa questdo da falta de interacdo entre profissionais aparece como ponto bastante
negativo para o servigo, principalmente quando se considera que a filosofia da atencéo
psicossocial preza pelo trabalho interprofissional para promocdo de diversas formas de
sociabilidade, oportunizando o aprendizado a partir do outro e com o outro (Carvalho et. al.,
2020). Para tal, é importante a qualificacdo desses profissionais quanto ao modelo de atencédo
psicossocial e sua contextualizacdo com as politicas atuais, propondo um cuidado com
responsabilizacdo (Sousa, Bernardino, Crozeta, Peres & Lacerda, 2017).

Com esse entendimento, percebe-se que o principio da Integralidade tem
potencialidade para mudar a visdo fragmentada do cuidado de enfermagem, ainda com foco
em agravos e centrado na atencdo uniprofissional. Destarte, 0 que se percebe nas praticas de
enfermagem ¢ a dificuldade de insercdo e o ndo reconhecimento de sua competéncia na

atencdo psicossocial.
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5. Consideracg0es Finais

Os principias resultados deste estudo evidenciam um despreparo dos profissionais para
lidar com as singularidades da clinica na atencdo psicossocial, uma vez que esta possui
especificidades frente a outros cenérios em que as competéncias da enfermagem ja estdo
consolidadas, a exemplo do hospital e a Estratégia Saude da Familia.

Para que essas competéncias sejam autenticadas € importante a incorporagdo da enfermagem
na equipe interprofissional, entendendo o cuidado como foco de suas a¢des, mas tambem de
outras profissoes.

E importante ressaltar que estes resultados corroboram com outros estudos ja
explorados no que diz respeito a praxis do enfermeiro e da enfermagem. Isso nos faz acreditar
que essa dificuldade de atuacdo no novo cenario advém do distanciamento dos curriculos
pedagogicos com o modo de cuidar na atencdo psicossocial, que contemplam em suas
matrizes curriculares a sade mental ainda com foco na psiquiatria tradicional, além do pouco
investimento em estratégias de educacdo permanente em servicos.

A enfermagem ndo pode se furtar de se alinhar a posturas e atuac6es interprofissionais
colaborativas, préaticas essas, irrevogaveis no contexto de atencao a salde.

Acredita-se que por ter sido realizado com a equipe de enfermagem de um Unico
servico e municipio, o estudo apresenta limitagfes. Assim, & preciso que outras pesquisas
ampliem a discussdo sobre o papel de enfermeiros e técnicos de enfermagem no contexto da

saude mental.
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