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RESUMO
Os transtornos mentais representam um desafio global para a saude publica. O
PALAVRAS-CHAVE: enfermeiro da Atengdo Primdria a Saude desempenha um papel fundamental
Saude Mental no atendimento das necessidades desses pacientes. Este trabalho objetiva
Representacdo Social identificar as percepcdes de enfermeiros da Atencdo Primdria & Saude sobre o
Atencdo Primdria & Saude trabalho na salde mental. Este € um estudo qualitativo, baseado na Teoria das
Sabde da Familia Representacdes Sociais, foi conduzido em outubro de 2015 em Unidades Bdsicas

de Saude de um municipio de Minas Gerais, Brasil. A coleta de dados ocorreu
por meio de entrevistas semiestruturadas, analisadas segundo o método de
andlise de conteUdo de Bardin. A pesquisa contou com a participacdo de sete
enfermeiras. Os resultados foram organizados em trés categorias tematicas: 1) A
percepcdo das enfermeiras sobre a saude mental na Atencdo Bdsica; 2) O
cuidado aos pacientes com transtornos mentais; e 3) As fragilidades no
atendimento em sadde mental na Atencdo Bdsica. O estudo revelou o
sofrimento psiquico dos enfermeiros e a insuficiéncia da rede de apoio & saude
mental na Atencdo Primdria d Saldde. A dimensdo prdtica das representacoes
sociais revelou que o trabalho de enfermagem em saude mental é focado no
acolhimento, mas enfrenta desafios no manejo de pacientes com transtornos
mentais, comprometendo a eficdcia da rede e a qualidade do atendimento.
Isso reforca a necessidade de investir em educacdo permanente em sadde.

ABSTRACT

Mental disorders represent a global public health challenge. Primary Health Care
nurses play a key role in meeting the needs of these patients. This study aims to

KEYWORDS: identify the perceptions of Primary Health Care nurses about their work in mental
Mental Health health. This qualitative study is based on the Theory of Social Representations
Social Representation conducted in October 2015 in the Basic Health Units of a city in Minas Gerais,
Nurse Brazil. Data collection occurred through semi-structured interviews, analyzed
Basic Unit Health according to Bardin's content analysis method. The research included the
Family Health

participation of seven nurses. The results were organized into three thematic
categories: 1) Nurses' perceptions about mental health in Primary Care; 2) Care
for patients with mental disorders; and 3) Weaknesses in mental health care in
Primary Care. The study revealed the psychological distress of nurses and the
insufficiency of the mental health support network in Primary Health Care. The
practical dimension of social representations revealed that mental health nursing
work is focused on welcoming but faces challenges in managing patients with
mental disorders, compromising the effectiveness of the network and the quality
of care. It reinforces the need to invest in continuing health education.
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Infrodugao

A Atencdo Primdria a Saude (APS), por meio das Unidades de Saude da
Familia (USF) e Unidades Bdsicas de Saude (UBS), € a porta de entrada do SUS,
garantindo acesso direto aos servicos publicos, incluindo cuidados em saude
mentall. Além de estabelecer vinculos no territério, focar na prevencdo de
doencas e promover acdes de saude, a APS também intfegra a Rede de Atencdo
Psicossocial (RAPS)1-2,

A RAPS estd alinhada com as transformacdes no cuidado as pessoas com
Transtornos Mentais (TM), refletindo os principios da Reforma Psiquidtrica iniciada
na década de 70 no Brasil. Esse movimento visa a implementacdo de servicos
extra-hospitalares, com foco no atendimento do individuo em seu territdrio,
superando o modelo asilar e medicalizante que predominaval34. A assisténcia
integral as pessoas em sofrimento psiquico é baseada em politicas de reducdo
de danos, apoio social, intervencdes psicossociais e terapiass.

O enfermeiro da APS exerce papel essencial no atendimento das
necessidades dos usudrios. Dentre as acoes exercidas, pode-se citar: consultas de
enfermagem nas diferentes fases da vida, atividades de promoc¢do da salde,
prevencdo de agravos, auxilio no diagndstico precoce de doencas, assisténcia
com uso de protocolos clinicos de enfermagem, acompanhamento e supervisdo
de adesdo terapéuticaé. Esse profissional também tem um papel fundamental no
atendimento holistico a individuos com TM78, readlizando ag¢des como
acolhimento, identificacdo, planejamento, encaminhamento e
acompanhamento de pacientes com doencas mentais?.

A pesquisa "Praticas de Enfermagem na Atencdo Primdria a Saude”,
conduzida pelo NUcleo de Estudos de Saude Publica da Universidade de Brasilia
(NESP/UnB) e pelo Conselho Federal de Enfermagem (COFEN) entre novembro de
2019 e agosto de 2021, envolveu 7.308 profissionais em todo o pais. Os resultados
revelaram que 88,4% dos enfermeiros sdo do sexo feminino, 50,3% sdo brancos,
63.4% tém entre 31 e 45 anos e 54,9% estdo formados hd mais de 11 anos. Aléem
disso, 80,1% desses profissionais realizaram cursos de pds-graduacdo,
demonstrando interesse em qualificacdo’o.

A andlise das praticas e representacdes dos agentes sociais na saude




mental oferece um campo para a construcdo de saberes e orienta as acdes de
cuidado integral. Nesse contexto, o objetivo deste estudo € identificar as
percepcoes de enfermeiros da Atencdo Primdria d Salude sobre o frabalho na

saude mental.

Métodos

Trata-se de um estudo de natureza qualitativa, & luz da teoria das
Representacdes Sociais de Serge Moscovici'l, realizado no ano de 2015. Segundo
Minayo, Deslandes e Gomes'2, a pesquisa qualitativa responde a questdoes muito
particulares. Ela trabalha com o universo dos significados, dos motivos, das
aspiracdes, das crencas, dos valores e das atitudes. Esse conjunto de fendmenos
humanos € entendido aqui como parte da realidade social. Flick'3 reforca que a
pesquisa qualitativa é de particular relevancia ao estudo das relagcdes sociais
devido & pluralizacdo das esferas da vida.

As Representacdes Sociais sdo uma forma de conhecimento que envolve a
inferacdo cognitiva do individuo com o meio social, promovendo a
transformacdo dessa realidade. Elas permitem compreender a realidade por
meio do senso comum, integrando o conhecimento dos atores sociais de maneira
que seja compreensivel para eles, alinhado ao funcionamento cognitivo e aos
valores a que estdo ajustados!!.

Embora ndo sejam uma abordagem metodoldgica, as representacoes
sociais sdo um fendmeno social e uma teoria cienfifica que busca explica-lo!4. O
numero de estudos que utiizam a Teoria das Representacdes Sociais na
investigacdo de enfermeiros tem crescido, mostrando uma evolucdo significativa
ao longo dos anos's,

De acordo com Moscovici, as Representacdes Sociais funcionam como
uma modalidade de conhecimento particular, arficulada no espaco simbdlico,
com a funcdo de elaborar e regular o comportamento entre individuos. Elas se
baseiam nos processos de construcdo e interpretacdo da realidade exterior,
recorrendo a multiplos elementos das experiéncias e do imagindrio dos individuos,

frequentemente fora de sua consciéncia. Estruturadas em torno de um nucleo




profundo, as representacdes se mantém ao longo de diversas experiéncias
pessoaqis e profissionais. Elas desempenham a funcdo de filtrar as informacdes
cientificas e técnicas que os profissionais recebem ou buscam, podendo alterar,
anular ou inverter os efeitos esperados dessas informacdes sobre seus
comportamentos e praticas profissionaqis!s.

Participaram do estudo sete profissionais enfermeiros de uma Unidade
B&sica de Saude do municipio de Contagem, Minas Gerais. Foi considerado
como critério de inclusdo enfermeiros com experiéncia minima de seis meses de
atuacdo na APS. Foram excluidos enfermeiros especialistas em saude mental, isso
porque os enfermeiros generalistas desempenham um papel central na APS.
Outrossim, a inclusdo de especialistas em saude mental poderia desviar o foco do
objetivo principal da pesquisa e introduzir varidveis que ndo se alinham
diretamente aos objetivos propostos.

Foram realizadas entrevistas semiestruturadas a partir de um roteiro
norteador. As entrevistas foram gravadas e transcritas para posterior andlise. O
nUumero de participantes foi definido pelo critério de saturacdo’”.

A técnica de andlise utilizada foi a Andlise de Conteldo proposta por
Bardin'8, por meio das seguintes etapas: 1) pré-andlise, 2) exploracdo do material
e 3) tratamento dos resultados, inferéncia e interpretacdo.

De acordo com Bardin18, a etapa de pré-andlise consiste na leitura
flutuante do material, a constituicGo do corpus com base em critérios como
exaustividade, representatividade e pertinéncia, a formulagcdo de hipdteses e
objetivos, além da preparacdo do material. Na fase de exploracdo do material, a
codificacdo é ressaltada como um processo fundamental, envolvendo o recorte
das unidades de registro e de contexto. Na presente pesquisa, as unidades de
registro foram as palavras, o tema e o objeto de estudo. Por fim, a etapa de
fratamento dos resultados obtidos e interpretacdo, envolve a inferéncia como
meétodo controlado de interpretacdo, apoiando-se nos elementos do mecanismo
cldssico da comunicacdo, incluindo emissor, receptor, mensagem e o canal por
onde a mensagem foi enviada'?.

Todas as normas e diretrizes para a conducdo de pesquisas com seres

humanos foram rigorosamente seguidas20. O estudo foi submetido e aprovado




pelo Comité de Etica em Pesquisa do Centro Universitdrio Newton Paiva,
conforme parecer consubstanciado n® 1.210.890 e Certificado de Apresentacdo
para Apreciacdo Etica n® 48476815.2.0000.5097.

Resultados

Caracterizagdo sociodemogrdfica dos participantes

Este estudo contou com a participacdo de sete mulheres com idades entre
36 e 52 anos, sendo que a faixa etdria predominante foi de 36 a 48 anos (n=4).
Quanto & experiéncia profissional na Atencdo Primdria & Salde, cinco
enfermeiras possuiom entre 15 e 25 anos de atuacdo, enquanto duas tinham
menos de 15 anos nesse servico especifico. Destaca-se que todas as participantes
atuavam como enfermeiras de referéncia na Estratégia de Saude da Familia em
suas respectivas Unidades Bdsicas de Saude.

Os dados obtidos por meio das entrevistas foram analisados segundo 0s
procedimentos da Andlise de Conteudo, conforme a metodologia proposta por
Bardin18. A partir dessa andlise, foram identificadas as trés categorias tematicas:
1. "A concepcdo das Enfermeiras sobre salde mental na Atencdo Bdasica”, 2. O
cuidado aos pacientes com franstornos mentais” e 3. “Fragilidades no

atendimento em saude mental na Atencdo Bdsica”.

A concepcado das Enfermeiras sobre salde mental na Atencao Basica
Por meio das andlises realizadas, tornou-se perceptivel que as enfermeiras
concebem a doenca mental como uma condicdo que afeta o dominio

psicolégico, mental e cognitivo, interferindo nas manifestacdes emocionais.

Saude mental € uma doenca né, uma doenca psicologica ligada

ao emocional das pessoas, € isso que eu entendo. (E1)

[...] € o bem-estar né, mental das pessoas mesmo, frabalhar o
emocional, o psiquico, porque a gente adoece como um todo,

née O fisico, o mental, e espiritual, entGo mental é trabalhar nossa




mente, nosso cognitivo. (E7)

Para as enfrevistadas, a temdtica da saude mental ndo figura como objeto
de interesse, evidenciando, inclusive, a representacdo de que esta drea de

atuacdo ndo é a primeira escolha dos profissionais.

Posso ser honesta: nGo é uma drea que me interessa. (ES)

Qual o enfermeiro que se interesse com isso¢ Se ele arrumar o

primeiro emprego dele ali, ai ele fica, a gente vai nessa. (E5)

Os enfermeiros relatam acerca das atitudes de algumas pessoas com
transtornos psiquidtricos, observando que, frequentemente, manifestam uma

busca por atencdo.

[...] ele chega e faz um escandalo para passar ele na frente [...] vé
que o atendimento estd demorando ai vai se desfalecer, e a gente
sabe que nem tudo é do franstorno também. Mas isso acontece

muito. Na maioria eu consigo acolher, atender e ajudar. (ES)

[...] eu identifico muito bem um paciente, a gente consegue
identificar, vé que é ... (Pensativa).. obvio que uns sdo
identificaveis e outros ndo, mas os que ja estdo em tratamento

vocé olha, vocé percebe ele pelas atitudes deles. (ET)

As enfrevistadas destacaram a importdncia de abordar o bem-estar mental
e reconhecer a integralidade do ser humano. Entretanto, € relevante ressaltar
que a temdtica da saude mental ndo desperta grande interesse entre as
enfermeiras participantes, o que indica que essa drea de atuacdo ndo é a
primeira escolha para a maioria desses profissionais. Esse aspecto pode influenciar
a abordagem e dedicacdo ao cuidado em saude mental, sugerindo a

necessidade de estratégias para promover maior engajamento e interesse por




parte dos profissionais de enfermagem nesse campo.

O cuidado aos pacientes com transtornos mentais

As enfrevistadas destacam a relevancia do acolhimento, do didlogo, da
participacdo da familia no cuidado do familiar, do monitoramento e do
estabelecimento de vinculo entre o profissional enfermeiro e a pessoa com

franstorno mental.

Pra todos os pacientes, independente se é saude mental, a gente

acolhe, entdo a primeira coisa € acolher [...]. (E4)

[...] a gente tem que conversar, conversar com a familia, vé como

estd o andamento do fratamento do paciente |[...]. (E2)

[...] nds somos o profissional que consegue vincular muito mais que

meédico com esses pacientes, na sua maioria, né? (E3)

As entrevistadas evidenciaom as limitacdes associadas ao cuidado,
manifestando a falta de afinidade com a drea e indicando que, frequentemente,
a responsabilidade por esse cuidado é transferida para outros membros da

equipe.

Eu realmente tenho certa dificuldade, ndo € a darea que eu mais
gosto, né [..]. EntGo o que a gente ndo domina tanto vamos

passar pra quem domina. (Eé)

Eu faco o questiondrio né, colho todos os dados, e passo a bola
pra frente, eu tenho dificuldade [...] na maioria eu consigo acolher,
atender e gjudar. Mas tem casos que chegam no meu limite e eu

ndo atendo ndo. Falo pra doutora esse ai é seu, eu ndo dou conta

[...]. (E5)




Os relatos revelam que, embora o usudrio apresente um diagndstico

psiquidtrico, a enfermeira deve atentar-se a assisténcia holistica.

E preciso um olhar muito atento, ndo é2 [...] Temos que ter bastante
cuidado para ndo negligenciar a clinica, pois, muitas vezes, isso
acontece. Historicamente, a saude mental tem seu foco apenas
na mente, e, por isso, é fundamental manter atencdo redobrada e

um cuidado integral com o paciente. (E3)

Foi possivel identificar que o enfermeiro vivencia o soffimento psiquico no

trabalho com saude mental, como também demonstra compaixdo.

A enfermagem a gente tem que gostar muito. Eu j& passei por
cada situacdo, é muito dificil. Lidar com o outro(...) tem dia que Ia
na alma, da vontade de sumir, de tomar um antidepressivo para

dar conta. (E2)

Eu ndo gostava ndo, até na minha formacdo eu five certa
dificuldade, mas assim, eu aprendi a gostar e ter compaixdo com

essas pessoas, sabe¢ E hoje eu gosto [...]. (E7)

Além disso, evidenciou-se a reflexdo sobre o autocuidado dos profissionais.
Devido & carga de tfrabalho, estes acabam por minimizar ou abandonar o

cuidado de si proprio:

Esquecemos de nds mesmos, € como vamos cuidar do outro se

ndo cuidarmos de nds mesmos, née. (E4)

E pertinente salientar que embora as tecnologias de cuidado leve tenham
sido citadas pelas enfermeiras, algumas admitiram limitacdes na afinidade com a
drea de saude mental, optando por transferir responsabilidades para outros

membros da equipe. Uma reflexdo importante foi sobre o autocuidado dos




profissionais, revelando que, devido & carga de frabalho, muitas vezes eles
minimizam ou abandonam o cuidado de si proprios. Essa consideracdo ressalta a
necessidade de atencdo a salude mental dos proprios profissionais envolvidos no

cuidado das pessoas.

Fragilidades no atendimento em sadde mental na Atengdo Basica

A andlise das declaracdes nesta categoria possibilitou reconhecer que os
profissionais envolvidos no estudo reconhecem a rede de cuidados como sendo
de importdncia crucial e compreendem que a responsabilidade pela salde
mental € compartiihada por todos. No entanto, observa-se que a mesma tem
sido negligenciada pelos profissionais, principalmente na APS, seja devido &
escassez de profissionais qualificados ou a limitacdo destes em lidar com a

dimensdo psiquica da saude, conforme relato a seguir:

[...] fulano de tal, nGo quero nem ver, aquilo € uma bomba... por
que?¢ Porque ndo consegue resolver o problema dele, ndo
entende que as vezes é uma limitacGo dele mesmo. As vezes

aquilo que vocé acha que é uma bomba, ndo é. (E2)

As enfermeiras mencionaram a falta de um profissional especializado e a
fragilidade da Rede de Atencdo a Saude. Essas constatacdes sdo percebidas nas

seguintes declaracoes:

[...] ficamos tempos sem psiquidtrica, as vezes a consulta da
paciente demora, as vezes precisava de um retorno a cada més e

ai acaba sendo de trés em trés meses [...]. (E2)

A gente ndo sabe se a rede estd fragilzada ou se é falta de

profissionais, mas ndo estamos conseguindo atender a demanda

[...]. (E6).

[...] que antes tivesse o hospital, porque pelo menos tinhamos uma




retaguarda com um atendimento humanizado, atendimento onde

houvesse uma equipe multidisciplinar [...]. (E5)

Observamos que a enfermeira é reconhecida como uma profissional que
contribui para o trabalho da equipe. No entanto, conforme evidenciado nas
declaracdes a seguir, elas expressam sentir-se despreparadas para o
atendimento qualificado e também descrevem a necessidade de receberem

capacitacdo previamente.

N&s precisamos de capacitacdo da rede também, ndo so o
enfermeiro fazer esse papel, tem a parte do RH, da secretaria da
saude para a formacdo desses outros profissionais também, mas o
enfermeiro como coordenador da equipe, sendo responsavel pela
equipe ele tem também essa formacdo de capacitar os

funciondrios, mas ele estd precisando ser capacitado. (E7)

N&o, eu ndo me sinto capacitada nesse momento ndo e nem
tenho essa ferramenta, como vou falar com vocé que eu tenho

essa ferramenta se eu estou precisando dessa ferramenta. (E2)

Além da falta de capacitacdo, as principais dificuldades no atendimento
ao paciente de saude mental na APS estdo associadas a falta de preparo dos
profissionais envolvidos, principalmente no que se refere ao atendimento integral

e holistico desses usudrios.

[...] a maioria dos médicos que estdo na Atencdo Bdsica, sdo
meédicos recém-formados, que estdo vindos dos mais medicos [...]
s@o profissionais que ndo tem preparo, vai deixar o paciente na
mao deles? Mais despreparados que a gente que td aqui hd mais
fempo e aprende na marra, no dia a dia. [...] eu falo que eu me
sinto despreparada, vou falar que o resto da equipe estd mais

despreparado ainda. Muitas das vezes tém receio [...]. (Eé)




Foi observada a dificuldade no funcionamento adequado do servico de
referéncia e contrarreferéncia de pacientes com demandas de urgéncia aos
CAPS. As profissionais compartilharam experiéncias sobre a referéncia de usudrios
qgue necessitam de atendimento especializado, inclusive aqueles em surto, sendo,
em alguns momentos, alvo de criticas em relacdo a avaliacdo da demanda,

como evidenciado nos relatos a seguir:

[...] tento contato com o CAPS que é o meu apoio, pelo telefone o
profissional do CAPS nGo quer receber o paciente, primeiro por que
ele acha que eu ndo fiz uma avaliacdo adequada né, segundo
porque ele jd conhece e é "PITI" eu jd escutei isso, o CAPS ele é

muito fechado. (E3)

As vezes a gente tem uma dificuldade quando precisa
encaminhar para o CAPS, a gente entra em contato via telefone,
mas as vezes a gente encontra uma resisténcia em aceitar esse
paciente, e a gente acredita que eles tém as dificuldades deles.
(E4)

[...] o CAPS ndo funciona. Quando a gente liga para discutir o

caso, nunca é agudo, nunca € demanda dele. (Eé)

E relevante destacar a necessidade de capacitar e fortalecer ndo apenas
os enfermeiros, mas toda a equipe da APS para lidar com pacientes que
necessitam de cuidados em saude mental, abrangendo desde o planejamento
até a infervencdo, tanto em nivel individual quanto colefivo na comunidade.
Apesar de alguns participantes relatarem resisténcia a essas responsabilidades,
observa-se que, ao mesmo tempo, existe um reconhecimento do acolhimento,
escuta e dos vinculos profissionais quando confrontados com demandas nesse
contexto, alinhando-se com as expectativas da politica na ESF. H& uma urgéncia

em melhorar a capacitacdo, a alocacdo de recursos e aprimorar 0s Processos de




referenciamento dos usudrios.

Discussao

Os Transtornos Mentais (TM) representam um desafio significativo em termos
de saude publica em escala global, impactando aproximadamente 80% da
populacdo em paises de baixa e média renda?!. Essas condicdes ndo apenas
afetam a saude fisica, mas também exercem uma considerdvel influéncia nas
dimensdes emocionais, cognitivas, comportamentais e interpessoaqis do individuo,
o que reforca a complexidade e a amplitude dos impactos dos TM na sociedade
contempordnea??,

A ancoragem, um processo descrito na TRS, refere-se a forma como o
individuo assimila algo novo, tornando-o familiar e integrando-o cao seu
contexto’é, Neste estudo, esse fendmeno pode ser identificado pelo
reconhecimento de que a doenca mental impacta diversos aspectos do corpo,
ainda que a tematica da salude mental ndo desperte grande interesse entre as
enfrevistadas.

Poghosyan et al2 destacam que, mesmo com O crescente
reconhecimento da importé@ncia da saude mental, profissionais generalistas na
APS frequentemente priorizam demandas fisicas em detfrimento das questoes
mentais. Diante disso, hd a necessidade de os enfermeiros ampliarem seu foco
além da saude fisica, compreendendo que a saude mental estd intfrinsecamente
ligada a qualquer cendrio e acdo praticada’.

Outro desafio identificado na prdtica profissional estd relacionado d
estigmatizacdo das pessoas que buscam assisténcia em salde mental2. Sabe-se
que a objetivacdo € compreendida na Teoria das Representacdes Sociais como
O processo de dar concretfude a um pensamento ou conceito abstrato’s. A
objetivacdo da saude mental pode ser observada no presente trabalho, por meio
de alguns relatos das enfermeiras sobre comportamentos de individuos com
tfranstornos  psiquidtricos. A literatura salienta a necessidade de superar
preconceitos pessoais, pois ainda hd uma visdo negativa e estigmatizante em

relacdo a individuos que enfrentam questoes de saude mental22425, Esse contexto




ressalta a importdncia de abordagens na pratica profissional que sejam sensiveis
e ndo desconsidere a gravidade da condicdo, subestimem ou menosprezem os
desafios relacionados a salude mental.

No que diz respeito a dimensdo afetiva, presente na Teoria das
Representacdes Sociais'é, pode-se perceber que, embora as enfermeiras
reconhecam a necessidade de uma assisténcia holistica, hd frequente
transferéncia de cuidados de saude mental para outros membros da equipe. Isso,
em parte, pode ser explicado pela falta de afinidade dos profissionais com a drea
e a pela sensacdo de despreparo para o atendimento qualificado, também
relatado. Sabe-se que ter competéncia, estar adequadamente capacitado, é
um pré-requisito para que o profissional se sinta confiante com o prdprio
trabalho?¢. Sobre esta questdo, sabe-se que a escassez tedrica e prdtica em
salude mental durante a formacdo profissional afeta desfavoravelmente a
confianca e as habilidades dos profissionqis que se deparam com pessoas
acometidas por TM22,

J& em relacdo a dimensdo cognitiva, a ineficiéncia do servico em rede
configurou-se como um dos maiores obstdculos relacionados ao cuidado nas
doencas mentais. Este achado estd em concorddncia com estudos recentes que
evidenciaram a fragiidade da interligacdo entre a ESF e outros pontos da
RAPS27.28, Sabe-se que uma rede bem articulada propicia o acompanhamento
longitudinal do usudrio, enquanto a fragmentacdo do sistema de salude dificulta
a efetivacdo do cuidado integral28. Logo, a forma como os servicos sdo
organizados pode dificultar a atuacdo frente as demandas de salude mental e a
continuidade do cuidado.

Uma revisdo de literatura conduzida por Sousa et al.?? destacou a falta de
sistematizacdo na assisténcia ao usudrio com doenca mental, a centralidade no
frabalho médico e a adocdo de condutas fundamentadas em intervencoes
empiricas e senso comum como prdticas comuns na ESF. A auséncia de
programas de capacitacdo foi identificada como um dos fatores que impedem
a prestacdo eficaz de assisténcia. Estes achados alinham-se de forma significativa
com os resultados obtidos no presente estudo.

O enfermeiro precisa estar preparado para atender a todo tipo de usudrio




e darlhe suporte humanizado e holistico ampliaondo possibilidades e
potencialidades do usudrio, familia, profissionais e comunidade’s. A constatacdo
de que as enfermeiras ndo se sentem capacitadas para trabalhar a sadde
mental pode ser mitigada por meio da Educacdo Permanente em Saude (EPS). A
EPS busca solucionar em equipe, por meio da reflexdo critica e das frocas de
experiéncias e saberes, os problemas encontrados no cotidiano do servico, a fim
de melhorar o processo de trabalho e promover mudancas positivas nas praticas
de saude3031,

Embora o estudo tenha uma amostragem limitada, representada por um
numero restrito de participantes, os resultados obtidos estabelecem uma base
que pode servir de suporte para investigacdes futuras. Esses achados contribuem
para ampliar a discussdo sobre a prestacdo de cuidados em saude mental por
enfermeiros na APS.

O enfermeiro desempenha um papel crucial na implementacdo da ESF na
Atencdo Bdsica. E essencial definir com precisdo as competéncias especificas a
serem desenvolvidas por enfermeiros, especialmente na drea de salude mental e
psiquiatria, para aprimorar a qualidade do atendimento. Essa definicdo contribui,
ndo apenas para a pratica clinica mais eficaz, mas também para o avanco nos

debates e ensino de enfermagem.

Conclusado

Este estudo proporcionou uma visdo mais proxima da realidade enfrentfada
por enfermeiros que atuam em UBS no que se refere ao atendimento a pessoas
com franstornos. Os resultados indicam que as demandas por servicos de saude
mental na Aftencdo Bdsica sdo uma realidade. O exercicio e cuidado de
enfermagem tem sido desenvolvido por meio de prdtficas que englobam o
acolhimento (com énfase no didlogo, envolvimento da familia no cuidado, e
estabelecimento de vinculo entre o enfermeiro e a pessoa com transtorno
mental).

Uma questdo critica identificada € a necessidade premente de capacitar

os profissionais enfermeiros para lidar com usudrios com TM e suas familias, visando




o desenvolvimento de uma prdtica de cuidado efetiva e qualificada. Além disso,
constatou-se a auséncia de uma rede efetiva de referéncia e
complementaridade entre os diferentes niveis de atencdo d saude, destacando
a importdncia de fortalecer a integracdo entre esses servicos.

Recomenda-se uma abordagem mais aprofundada dessa temdatica,
principalmente, nos cursos de enfermagem, buscando diminuir preconceitos e

engajar mais enfermeiros nesta drea.
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