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ENFERMAGEM NA REINSERCAO SOCIAL DOS PORTADORES DE TRANSTORNOS MENTAIS
Renata Rodrigues Mendongal, Larissa Laila Cassarotti?, Willian Augusto de Melo®

RESUMO:A Reforma Psiquiatrica estimulou novas maneiras de tratar os portadores de transtornos mentais (PTM),
pois ela propde a troca do modelo hospitalocéntrico pela adesé&o as redes de atencéo a salde mental. Dessa
forma, o PTM tem a oportunidade de se reinserir adequadamente a sociedade. Os profissionais envolvidos na
saude mental também passaram por mudancas, deixando de tratar o PTM com rigidez e adotando um modelo
mais acolhedor e humanizado. Diante desse contexto de mudanca, surgiu o interesse de identificar a percep¢éo
da equipe de enfermagem, de trés Centros de Atencéo Psicossocial (CAPS), sobre a reinsercdo dos PTM a
sociedade. Realizou-se uma pesquisa descritiva de abordagem qualitativa, desenvolvida de setembro a outubro
de 2013 no municipio de Maringa-PR. Para coleta de dados foi utilizado um questionario semi-estruturado onde foi
possivel caracterizar, mediante entrevista, a vivéncia, os sentimentos e a visdo de 15 profissionais de enfermagem
sobre a sua atuacéo na reinsercao social dos PTM. Os dados foram analisados segundo o referencial
metodoldgico de Minayo (2004). Apds a analise dos dados, emergiram as categorias teméticas: dificuldades
enfrentadas para reinsercdo social; vantagens da reinsercao social e atuagédo da equipe de enfermagem na
concretizacdo da reinsercdo social do PTM. Os participantes demonstraram insuficiéncia de consolidagéo de
conhecimentos sobre suas acdes especificas, porém afirmaram indmeras vantagens que a reinser¢do social traz
ao PTM. A escassez de relatos sobre a temética foi uma das principais dificuldades enfrentadas durante a
realizacdo do estudo. Com a caréncia de literatura sobre o tema, novos estudos devem ser realizados para
apontarem como devera ocorrer a reinser¢do social dos PTM.

PALAVRAS-CHAVE: Assisténcia em Saude Mental; Aceitagdo social; Enfermagem Psiquiatrica; Salude Mental.

1 INTRODUCAO

Hoje no Brasil, 23 milhdes de pessoas (12% da populacdo) necessitam de algum atendimento desses servicos da
rede de ateng&o a saude mental. Pelo menos 5 milhdes de brasileiros (3% da populag&o) sofrem com transtornos
mentais graves e persistentes (LOURENCO, 2010)

No imagindrio popular tem-se a cren¢a de que a pessoa com transtorno mental é perigosa, agressiva e
sem capacidade de compreender e responder de modo afetivo a uma abordagem verbal. Tal crenca, ainda agrega
o sentimento de impoténcia do sofrimento psiquico decorrentes das condi¢des que cercam e da impossibilidade
de se modifica-las (PAES et al, 2011).

Na assisténcia publica de saude mental, as consternacdes psiquicas intensas na condi¢éo de pobreza,
desemprego, desamparo, violéncia e demais problemas, é reflexo de um sistema socioeconémico que néo coloca
a qualidade de vida como seu objetivo principal. Com a reforma psiquiatrica surge a producado de politicas publicas
locais e intersetoriais e de redes de servi¢os substitutivos e territoriais que visam o modelo asilar a producéo de
direitos e a invenc&o de um novo lugar para a experiéncia da loucura (NICACIO; CAMPOS, 2005).

Passando a ser responsabilidade do Estado o desenvolvimento da politica de saide mental, a assisténcia e a
promocéao de ac¢bes de salde aos portadores de transtornos mentais, com a devida participagdo da sociedade e
da familia, a qual ser& prestada em estabelecimento de salde mental, assim entendidas as instituicdes ou
unidades que oferecam assisténcia em salde aos portadores de transtornos mentais (BRASIL; 2012).

Sabe-se como é complexo realizar alteragdes na reforma psiquiatrica, como sédo grandes os desafios. A atengéo
diaria € um dos maiores desafios encontrados. Os Centros de Atencéo Psicossocial (CAPS), que vém se
mostrando essenciais na substituicdo do modelo hospitalocéntrico, como elemento estratégico de uma politica
destinada a diminuir a lacuna assistencial no atendimento a pacientes com transtornos mentais mais graves.
Segundo o Ministério da Saulde a rede de atencdo a salde mental compdem-se de Centro de Atencao
Psicossocial (CAPS I) que sao servigos para cidades de pequeno porte, que devem dar cobertura para toda
clientela com transtornos mentais severos e persistentes, pessoas com problemas com uso abusivo de alcool e
drogas, durante o dia em horéario comercial. Os CAPS Il sdo servicos para cidades de médio porte e atendem
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durante o dia, pacientes adultos com transtornos mentais severos e persistentes, havendo expediente até as 21h.
Os CAPS Il geralmente disponiveis em grandes cidades e atende a clientela de adultos com transtornos mentais
severos e persistentes. Os CAPSi sdo servicos para criancas e adolescentes, com transtornos mentais em
cidades de médio porte que funcionam durante o dia. Os CAPS Ad s&o servi¢os para pessoas com problemas
decorrentes do uso de alcool ou outras drogas, geralmente disponiveis em cidades de médio porte e funciona
durante o dia (BRASIL, 2012).

Com a substituicdo deste modelo, mais rigido e medicamentoso, passa a se ter um reforma na atuacao
dos profissionais. Hoje nos Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS), os profissionais trabalham de forma
acolhedora e humanizada para que os portadores de transtorno mental ndo voltem a ter internacdes hospitalares,
mas sim consiga fazer um tratamento voltado ao convivio junto da sociedade.

As mudancas no tratamento das pessoas com transtornos mentais passam notadamente pela equipe de
enfermagem, seja ela no papel de gestor, de membro da equipe em contato direto com o portador de transtornos
mentais (PTM) e seus familiares, seja na supervisao dos auxiliares e técnicos de enfermagem ou na determinacédo
do projeto terapéutico para cada pessoa sob seus cuidados. O enfermeiro é elemento essencial na reforma
psiquiatrica (EARLEY; COSTA, 2009).

Considerando esse contexto breve sobre a salide mental brasileira, o objetivo deste estudo foi ildentificar a
percepcao da equipe de enfermagem nos Centros de Atencéo Psicossocial para obtengéo da reinsergéo dos
portadores de doenga mental & sociedade

2 MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo descritivo com abordagem qualitativa. Procedeu-se a delimita¢éo do problema de
pesquisa e definicdo do objetivo do estudo. O interesse pela temética e a aquisi¢do de ferramentas tedrico-
praticos para o desenvolvimento deste estudo ocorreu por meio do estagio remunerado realizado no Centro de
Atencao Psicossocial (CAPS Il Cangdo) no municipio de Maringa- PR, com duracéo de 1 ano e 9 meses. No qual
surgiram inquietacdes relacionadas ao processo de trabalho da equipe de enfermagem nesses (CAPS) para
reinsercéo social dos portadores de transtorno mental. Para execuc¢édo do estudo, foi realizado contato com o
Centro de Capacitacéo e Pesquisas em Projetos Sociais (CECAPS) de Maringa—PR para a obtencéo da
autorizagéo.

O estudo foi direcionado a uma equipe, constituida de 15 profissionais da equipe de enfermagem, entre eles: 07
enfermeiros, 05 auxiliares de enfermagem, 02 técnicos de enfermagem e 01 Enfermeira especialista em salude
mental sendo de ambos 0s sexos, e que trabalhavam nos periodos matutino e vespertino dos CAPS Il Cancéo,
CAPSI, CAPSad, do municipio de Maringa — PR.

Para garantir o direito dos participantes, foram observados todos os aspectos presentes na resolugcdo CNS/MS
196/96. O projeto foi submetido & apreciacéo e aprovacgéo do Comité de Etica em pesquisa com seres humanos
do Centro Universitario de Maring& (Unicesumar), sob o processo n° 391.21, e autorizado pela instituicdo
selecionada.

ApOs esta aprovacgdo e autorizacao, foram selecionados os CAPS e os profissionais, no qual foi realizado um
contado por telefone para agendar uma visita ao local, para esclarecer objetivos do estudo, bem como sua
importancia e a forma de participacdo. Procurou-se ressaltar que a participagdo era voluntaria. Foi garantido
também o anonimato dos participantes, o respeito e a confidencialidade das informacdes fornecidas a
pesquisadora.

Para preservar a identidade dos participantes utilizou-se nomes de flores, sendo elas: Azaléia, Copo de
leite, Emerumus, Jasmim, Lirio, Margarida, Magndlia, Mergulhia, Rosa branca, Rosa vermelha, Samambaia,
Sempre viva, Tulipa, Violeta. E no final de cada nome, foi considerado as letras E que corresponde a enfermeira,
A corresponde a auxiliar de enfermagem, T para técnico enfermagem e E.E para enfermeira especialista. A
pesquisadora escolheu utilizar nomes de flores para nomear os participantes, devido a sua beleza, riqueza de
cores e cheiros inebriantes que exalam.

Cada patrticipante foi renomeado, pela pesquisadora utilizando a inicial de cada nome para ser feito a
escolha do nome da flor. Na sequéncia a coleta de dados foi realizada no periodo de setembro a outubro de 2013.
Para coleta de dados realizou-se uma entrevista semiestruturada, apés a assinatura do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE), gravada, mediante o consentimento, para promover maior fidedignidade de
reproducdo do pensamento do entrevistado.

Os dados foram submetidos a analise tematica, uma das modalidades da andlise de contetdo, fundamentada na
regularidade das afirmac¢des, denotando, dessa forma estruturas de relevancia, valores de referéncia presentes ou
subjacentes (MINAYO, 2008). Assim, a andlise dos dados ocorreu em forma de trés eixos tematicos
preestabelecidos: Dificuldades enfrentadas para reinsercdo social, Vantagens da reinsercéo social ao portador de
transtorno mental, Atuacdo da equipe de enfermagem na concretizagcéo da reinsercdo social do PTM.

As entrevistas foram transcritas e lidas para apreenséo inicial do contetdo. A leitura do material permitiu
ver o contelido manifesto e agrupar as falas que se repetiam e ou possuiam semelhanca semantica nos diferentes
depoimentos, considerando-se 0s trés eixos tematicos. Posteriormente, procedeu-se a categorizagdo dos
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elementos constituidos de cada tema, complementando-se as trés etapas de analise: pré-andlise; exploracdo do
material e tratamento dos resultados obtidos e interpretados.

3 RESULTADOS E DISCUSSOES

Participaram da pesquisa quinze profissionais da equipe de enfermagem, entre eles: sete enfermeiros, cinco
auxiliares de enfermagem, dois técnicos de enfermagem e uma Enfermeira especialista em salde mental.

Na analise dos dados, depois de extraidas as estruturas de relevancia das falas dos entrevistados, foram
identificadas as seguintes categorias tematicas: Dificuldades enfrentadas para reinsercéo social; vantagens da
reinsercéo social ao portador de transtorno mental; atuacédo da equipe de enfermagem na concretizacdo da
reinsercéo social do PTM.

3.1 DIFICULDADES ENFRENTADAS PARA REINSERGCAO SOCIAL

Quanto a percepcdo que os familiares tém sobre o transtorno mental. Nos dizeres dos profissionais
entrevistados, mencionam que os familiares ndo compreendem de modo pleno a situacdo vivida por um de seus
membros. Nao conseguem entender os “comportamentos diferentes” apresentados.

Dessa maneira foi relatado por alguns participantes, que ha falta de apoio das familias aos pacientes, acarreta
dificuldades, pois os profissionais tentam passar orientacfes, porém a familia ndo faz questéo de se envolver.

[...] a propria familia ndo sabe lidar com o paciente, ndo entende ndo quer entende, por
eles, eles colocam I4 no hospital psiquiatrico e nunca mais vai ver, é mais fécil pra eles,
eles tém vergonha de ter um parente com transtorno mental, por mais que vocé tente
explicar. (Margarida-A)

A familia... a familia, quando a familia t& desestruturada, ta complicado, se tivesse, mas

a familia envolvida, esse vinculo, se conseguissemos resgatar mais, por que ndo e falta

de ir, de fazer busca ativa, nao e faltadisso, mas muitas vezes a gente tenta buscar essa
familia, e essa familia ta cansada, ta esgotada, ela ndo quer mais. (Eremurus-E)

Os participantes Copo de leite—E e Rosa branca—E, relatam que o preconceito existente com o portador de
transtorno mental, € uma das dificuldades em reinserir o PTM a sociedade.

Ainda é o preconceito né, a populacdo geral mistura usuério de droga com bandido, ndo
sabe separar um do outro, entdo essa é a dificuldade maior. (Copo de leite-E)

[...] existe um preconceito, estigmatizacdo com o paciente com transtorno mental, que a
sociedade n&o aceita muito essa reinser¢éo, néo e facil inserir|...].(Rosa branca-E)

E fato, que existem ainda muitos estigmas e preconceitos que cerceiam os transtornos mentais, que acometem as
pessoas. Todos os transtornos mentais séo passiveis de tratamento, possibilitando aqueles que vivem sob este
julgo uma maior qualidade de vida e desenvolvimento de suas potencialidades. Entretanto, a falta de
conhecimento e os estigmas presentes sdo barreiras a serem superadas (VIANA; ALMEIDA, 2011).

Os participantes também reconhecem que a falta do querer dos pacientes em se tratar, faz com que seja mais
trabalhosa essa reinsercédo. Os usuarios com dependéncia quimica tém as maiores taxas de abandono do
tratamento, portanto ha necessidade de se conhecer de forma mais aprofundada os problemas relacionados ao
uso dessa dependéncia para que as a¢cdes empreendidas sejam eficazes (XAVIER; MONTEIRO, 2013).

Ent&o os que vem mesmo e continuam s&o poucos, 0s que levam a sério [...].
(Mergulhia-A)

[...] € oindividuo é o querer dele, ndo adianta eu querer, ndo adianta a equipe inteira
sabe, joga ele aqui, participar de todas as oficinas, de tudo que o CAPS oferece se ele
nao quer [...]. (Miésotis-E)

3.2 VANTAGENS DA REINSERCAO SOCIAL AO PORTADOR DE TRANSTORNO MENTAL

Os participantes reconhecem a importancia da reinsercdo social ao portador de transtorno mental para ter um

vinculo verdadeiro deles na sociedade. Reabilitagdo psicossocial varia conforme as necessidades do usuario, 0

contexto no qual é desenvolvida (hospital ou comunidade), as condi¢gfes culturais e socioecondmicas dos pais
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onde a vivéncia é efetivada. Os principais objetivos sdo: a emancipacdo do usuario, a reducao da violéncia, da
discriminacéo e a reinsercéo social (DELEVATI; PALAZZO, 2008).

Dos 15 (quinze) profissionais entrevistados, 6 (seis) relataram que a reinsercao social € conseguir trazer o
paciente com transtorno mental de novo a um convivio normal a sociedade.

As vantagens pra eles, e pra eles se sentirem parte da sociedade porque eles nao se
sente parte da sociedade, a reinsercao era boa pra isso, pra eles se sentirem parte do
nosso mundo [...]. (Margarida-A)

[...] ele acaba sendo uma pessoa que tem um valor pessoal maior, ele se sente um
sujeito com um valor maior pra sociedade, tem valor. (Lirio-E. E)

Ja outros participantes, relatam outras vantagens, como voltarem a trabalhar, podendo fazer parte da
sociedade. E possivel encontrar, ao redor do mundo, milhares de bons exemplos de pessoas com transtornos
mentais, ndo somente integradas as respectivas comunidades, mas desempenhando, de modo efetivo, papeis
produtivos e economicamente importantes (DELEVATI; PALAZZO, 2008).

[...] e pode sim ta trazendo mais trabalho, eles saindo de 14, eles podem ta oferecendo
servicos, prestar servicos e ajudar ai na sociedade, eles prestando trabalho. (Jasmim-T)

Muitos ja trabalham, ndo muitos, os poucos ja trabalham, socializar, viver como uma vida
normal né [...]muitos tem capacidade sim, pra trabalhar, pode até voltar a estudar [...].
(Samambaia-A)

3.3 ATUACAO DA EQUIPE DE ENFERMAGEM NA CONCRETIZAGAO DA REINSERCAO SOCIAL DO PTM

Quando questionados sobre qual seria a atuagéo da equipe de enfermagem na reinsercédo do PTM a sociedade?
A expressdo de divida ficou visivelmente clara para praticamente todos os profissionais. Muitos relataram que
nunca pararam para pensar ou verificar qual € a atuacao especifica que deve desempenhar?

Para o enfermeiro é dificil definir o seu papel no processo de trabalho da equipe interdisciplinar, pois nesse
cenario o espaco de saberes é compartilhado entre os diversos profissionais, dificultando a distingdo das
atribuicbes de cada um, isoladamente (ZERBETTO et al,2011).

[...] ndo e um trabalho especifico [...]. Na verdade, eu ndo sei se a gente ndo tem ou a
gente da enfermagem t& pouco familiarizada com o tratamento de transtorno mental [...].
(Rosa branca-E)

Olha! Nao tem especifico [...]. (Tulipa-E)

[...] a gente poderia ta, mas eu ndo sei se a enfermagem teria, se a gente teria. (Jasmim-
T

Percebe-se a dificuldade dos sujeitos em relatar o papel e a funcdo da equipe de enfermagem junto a
equipe de saude do CAPS.
O ensino de enfermagem ainda ndo incorporou em suas praticas agdes com base no novo paradigma contido na
atual politica de saude mental. Ainda também, ndo se incorporou integralmente a nova filosofia da Reforma
Psiquiatrica e suas consequéncias, os enfermeiros que atuam na rede nao foram devidamente atualizados em
seus conhecimentos

Alguns participantes relatam também que a equipe de enfermagem néo atua sozinha na reinsercdo social
desses PTM.

[...] o médico nao trabalha sozinho e a enfermagem néo trabalha sozinha né, é um
trabalho de equipe multidisciplinar, sem tanto em termos de atendimento individual ou
em grupo [...]. (Azaléia-A)

[...] porque a enfermagem sozinha néo vai inserir ninguém em nada, precisa ser uma
equipe multidisciplinar trabalhando esse individuo [...]. (Miésotis-E)

As reformulagdes da politica de satde mental abrangem, também, a redefinicdo dos papéis profissionais dos
técnicos envolvidos na assisténcia, num trabalho de equipe multidisciplinar. O enfermeiro passa a ter os seguintes
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papéis: planejar, programar, avaliar a assisténcia de enfermagem, a cada paciente ou grupo de pacientes; criar e
manter o ambiente terapéutico voltado para a realizacao das diversas atividades do CAPS (TOWNSEND; 2002).

Entende-se que reforma psiquiatrica como importante movimento que possibilita a construcdo de um novo
modelo de atengdo em saude mental e psicossocial. Amparado no pensamento de inclusdo dos PTM’s, no qual o
objetivo é reinserir os mesmos de volta na sociedade com assisténcia e amparo dos profissionais de enfermagem.
Portanto se faz necessario que os enfermeiros, estejam preparados para essa realidade, na qual, além de acolher
o usudrio devem desenvolver um trabalho com caracteristicas coletivas e em equipe multidisciplinar na busca da
reabilitagéo psicossocial (SOARES et al, 2011).

O exercicio profissional da enfermagem é regulamentado pela Lei n° 7498/86, que descreve as atividades
de enfermagem bem como as que séo especificas do enfermeiro, e afirma o direito do enfermeiro a participacao
como membro da equipe de salude. A Portaria Ministerial n. 336/02 traz a obrigatoriedade da presenca de um
enfermeiro no CAPS, sendo que, para os CAPS II, lll, e CAPS ad, é necessario que o enfermeiro tenha formacéao
em salde mental, verificou-se que essa formacdo em salde mental ndo acontece perante 0s sujeitos
entrevistados (SOARES et al; 2011).

Com essas contradicdes nas falas dos entrevistadores, pode-se identificar e reforcar a necessidade de cursos de
especializacao/ residéncias/ aprimoramento entre outras, para que o enfermeiro, respaldado por formacéo
adequada, inclusive para o trabalho em grupos, possa vir a desenvolver o seu trabalho de maneira mais efetiva.
Embora se saiba que outras varidveis, como palestras, visitas, seminarios, filmes, debates etc. contribuem para
que o individuo seja um bom profissional.

4 CONCLUSAO

Nota-se que nos sujeitos entrevistados os sentimentos de duvidas e incertezas quanto as agdes realizadas pela
equipe de enfermagem em um CAPS. Por ndo saber ao certo quais sédo as agdes especificas da area de
enfermagem psiquiatrica nesses CAPS, sendo assim poder reinserir os PTM a sociedade.

Muitos estudos demonstram que depois da reforma psiquiatrica, essa reinsercao seria de forma rapida e plena,
porém ndo é o que se observa. A falta de informacéo para a sociedade e conhecimento especifico para os
profissionais faz com que retarde o processo de reinsercdo dos individuos a sociedade em sua plenitude.

Essa acgdo de reinserir os PTM deve ser em conjunto com toda a equipe que trabalha em um CAPS, pois somente
o trabalho multidisciplinar, se pode fazer o acolhimento dos pacientes e dessa forma fazer corretamente a
reinserc¢ao social conforme preconiza 0os manuais e literatura cientifica amplamente divulgada e discursada.

A analise das entrevistas revelou também o sentimento de ira dos profissionais devido as dificuldades que a
equipe enfrenta para estarem reinserindo esses pacientes a sociedade. Porém, a vantagem da reinser¢éo, gera
em todos os participantes sentimentos de alegria e felicidade.

E necessario aumentar as discussdes sobre a salide mental, principalmente quando se fala de reinsercéo
social, dessa maneira cabem aos profissionais enfermeiros, técnicos de enfermagem, auxiliares de enfermagem,
investimentos em estudos, em ac¢des conjuntas com todos os profissionais que trabalham em CAPS, obtendo
assim maior nimero de informacdes e conhecimento sobre o assunto e conseguindo de maneira mais rapida essa
reinsercao social.

A escassez de literatura sobre a tematica foi uma das principais dificuldades enfrentadas durante a realizacdo da
pesquisa. Com a caréncia de relatos sobre o tema, novos estudos devem ser realizados para que a reinsercéao
social dos PTM seja cada vez mais percebida e bem vista pela sociedade. Para isso, faz-se necesséario um
despertar de toda a equipe de profissionais do CAPS, por meio da Educacao Continuada.
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