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RESUMO

Este estudo teve como objetivo identificar na literatura cientifica as estratégias de deteccao
precoce de fatores de risco ocasionados pelo uso antipsicéticos segunda geracdo. Trata-se de uma
revisdo de literatura realizada nas bases de dados Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (Lilacs) e Scientific Electronic Library Online (Scielo). Foram utilizados os
seguintes termos chave para realizagdo da busca:“antipsicoticos segunda geragdo”, “fatores de
risco em pacientes psiquiatricos”, “transtornos metabolicos pelo uso de antipsicéticos segunda
geracdo". Os achados na literatura foram organizados em uma tabela com 0s seguintes itens:
objetivos, resultados, estratégias de detecgdo, efeitos adversos e cuidados de enfermagem. A
interpretacdo do material foi realizada de acordo com a similaridade e diferenca entre os
principais achados. Os resultados apontam que o numero de publicacdo sobre a tematica
abordada ainda s8o escassos, sendo necessarios maior aprofundamento na tematica proposta por
este trabalho, bem como ampliacdo dos cuidados de enfermagem pautados na integralidade do

cuidado ao usuarios que fazem uso de antipsicoticos de segunda geracao.



1 INTRODUCAO

Entre as atribuicdes do enfermeiro estdo a promogéo da salde mental, a prevencao da
enfermidade mental, o auxilio ao usuario no enfrentamento das pressdes, a familia e a
comunidade, ajudando-os a descobrirem o sentido da enfermidade mental. Para tal, o
enfermeiro “"deve-se usar a percepcdo e a observacdo, formular interpretacGes validas,
delinear campo de acdo com tomada de decisdes, planejar assisténcia, avaliar as condutas e 0
desenvolvimento do processo” (VILLELA; SCATENA, 2004, p.739).

As mesmas autores afirmam que a atuacdo da enfermagem vem sendo implementada
com melhorias a assisténcia integral do sujeito conforme redimensionam as diretrizes da
politica nacional de saide mental.

A premissa de Pedreira e Harada (2009) é que sempre as praticas assisténcias devem
ser baseadas em conhecimento cientifico, uma vez que confere a seguran¢a na tomada de
decisbes relacionadas ao paciente. Deste modo, é fundamental que os enfermeiros estejam
cada vez mais vigilantes com relacdo aos potenciais riscos inerentes ao processo de cuidado,
que estejam conscientes da seriedade dos problemas de seguranca.

As autoras Pedreira e Harada (2009) atentam ao fato de que, uma das formas mais
comuns na intervencdo no cuidado ao paciente, utilizada ao longo dos anos na cura de
doencas é a terapia medicamentosa a qual requer conhecimento especializado do enfermeiro e
dos demais integrantes da equipe de enfermagem.

A terapia medicamentosa € complexa e tem como base o trabalho interdisciplinar
estabelecido com objetivo de prestar a assisténcia a saude com qualidade, eficicia e
seguranca. Todavia, percebesse gue a falta de conhecimento sobre medicacGes e protocolos
sendo necessaria a implementacdo de estratégias e maior abordagem educativa, para deteccao
e alerta de eventos adversos. Neste sentido, o enfermeiro tem uma posicao crucial de orientar
paciente e a familia sobre o uso de antipsicoéticos (LARAIA, 2001).

Os antipsicoticos de segunda geragdo representaram um grande avango no tratamento
medicamentoso da esquizofrenia nas ultimas décadas, em comparagdo aos antipsicéticos de
primeira geracdo, tendo em vista a reducdo dos efeitos colaterais extrapiramidais (ROJAS et
al., 2009). Como consequéncia, 0 uso dos antipsicoticos de segunda geracdo no Brasil
aumentou muito nos Gltimos anos; todavia, comecam a apresentar gradativamente impactos

como disturbios metabolicos em seus usuarios (Azevedo et al., 2007).



Infelizmente, muitos estudos alertam que pacientes esquizofrénicos apresentam uma
taxa de mortalidade duas vezes maior do que a da populagdo em geral devido a maior
prevaléncia e a gravidade das condicdes clinicas, e a expectativa de vida € 20% menor se
comparada a média das pessoas ndo portadoras da doenga (ROJAS et al., 2009).

Soma-se que, a associacdo entre doencas mentais graves, incluindo a esquizofrenia, e
doenca cardiovascular resulta em uma importante questdo de satde publica, envolvendo tanto
a prética diaria dos profissionais especializados em saude mental, como outros especialistas e
profissionais de saude primaria como na gestdo do Sistema Unico de Saude (SUS), visto que
alguns deste fazem parte do programa de medicamentos de alto custo do Ministério da Saude
(LEITAO-AZEVEDO et al. 2007).

O enfermeiro desempenha em seu trabalho varias funcbes, entre elas a
responsabilidade pela administracdo da medicacdo. Essa responsabilidade inclui além das
cinco certezas (paciente, via de administracdo, dosagem, cliente e horério correto)
conhecimentos relacionados a farmacoldgicos e avaliagdo do paciente antes e ap0s ser
medicado.

Na unidade em que atuo o percentual de usuarios com esquizofrenia que utilizam
drogas de segunda geracdo é elevado. Deste modo, percebe-se que ha necessidade de maior
atencdo a esta populacdo vulnerdvel, com necessidade de uma criteriosa avaliagdo e
acompanhamento.

Deste modo, este trabalho teve como objetivo identificar na literatura cientifica
estratégias de deteccdo precoce de fatores de risco ocasionados pelo uso antipsicoticos

segunda geracao.



2 FUNDAMENTACAO TEORICA

Segundo o Ministério da Saude (BRASIL, 2013) no termo de esclarecimento e
responsabilidade os efeitos adversos mais comuns sdo: aumento da frequéncia cardiaca,
palpitagdes, tonturas, prisdo de ventre, febre, dor de cabecga, cansaco, sonoléncia produgédo
aumentada de saliva ou aumento, aumento do suor, nauseas, vomitos, enjéo, visdo turva,
aumento de peso alteracdo das células do sangue (agranulocitose, eosinofilia,
granulocitopenia, leucopenia, trombocitopenia.

O protocolo do Ministério da Saude orienta antes do inicio do tratamento é
obrigatdria a avaliacdo dos seguintes aspectos: idade, medidas antropométricas, trés afericbes
de pressao arterial em datas diferentes, dosagens de colesterol total e fracdes , triglicerideos e
glicemia de jejum. Deve-se registrar a historia familiar,tentativa de suicidio, obesidade,
hipertensdo arterial sistémica, diabete mélito e outras comorbidades clinicas a monitorizagéo
dos efeitos adversos, devem ser repetidas as medidas antropométricas de em 3,6 e 12 meses
(BRASIL, 2013).

Os exames laboratoriais (perfil lipidico e glicemia de jejum) devem ser refeitos em 3
e 12 meses e ap0Os anualmente em caso alteracdo uma avaliacdo com o clinico devera ser feita
e o risco beneficio discutido.Recomenda-se a realizacdo de hemograma semanalmente nas 18

primeiras semanas e ap6s mensalmente (BRASIL, 2013).

2.1 AENFERMAGEM PSIQUIATRICA NO BRASIL

O trabalho desenvolvido pelos profissionais de enfermagem nos hospitais psiquiatricos
era cercado de preconceitos, por ser associado ao trabalho manual, ou por ser visto por
pessoas como trabalho degradante e insalubre. No entanto, o ingresso no hospital psiquiatrico
podia representar ndo apenas um meio de sobrevivéncia, mas também uma alternativa de
profissionalizacdo. Desta forma, as enfermeiras percebiam este tipo de atividade ndo como
trabalho manual, mas como trabalho intelectual, em funcdo da necessidade de escolarizacéo
especifica, significando a possibilidade de ascensdo social (Espiridido et al., 2013).

Para Duarte e Olschowsky (2011) no contexto do manicémio, as a¢fes da enfermagem
limitavam-se ao do assistente, observando, repreendendo e registrando o comportamento dos
usuarios. A atuacdo centrada no biolégico tem como base a formacdo flexneriana,

reducionista sob a idéia de que é preciso isolar para conhecer e intervir, a forma tratar, nesse



modo direciona o olhar apenas para o sintoma e para o0 diagnoéstico, em um processo
fragmentario do sujeito, incapacitando o profissional de estabelecer um relacdo de ajuda com
0 usuario do servico de salude, tornando-o um objeto a ser tratado.

Percebeu-se que entre os anos de 1890 a 1930 uma evolucdo no processo de formacao
da enfermagem, pois em relacdo as necessidades psiquicas, preocupava-se em manter boas
atitudes como tolerancia, gentileza e humanidade para com o pacientes, no estudo realizado
pelos autores Duarte e Olschowsky (2011) no momento da Reforma Psiquiatrica direciona-se
o0 olhar para o sujeito como um ser pleno de subjetividade e visa a implementacao de servicos
extra hospitalares, tendo como énfase a assisténcia do sujeito no territério, objetivando a
superacdo do manicomio enquanto espaco de segregacdo, tutela e de isolamento , 0 proposto
deste movimento foi de reduzir leitos psiquiatricos, inserir  0s pacientes crénicos
institucionalizados em programas comunitarios e desenvolver equipamentos de salde que
substituissem a internacdo psiquiatrica tradicional.

Houve varias mudancas na salde mental como a Lei Federal 10.216 conhecida como
Paulo Delgado dispondo sobre a protecdo e os direitos das pessoas com transtornos mentais,
logo a seguir entrou em vigor a Portaria n°336 de fevereiro de 2002 que estabeleceu as
funcbes , modalidades e composicao das equipes do CAPS, em 2011 por meio da Portaria n°
3.088 foi criada a Rede de Atencao Psicossocial (RAPS) esta rede tem a finalidade de criar,
ampliar e articular pontos de atencdo a salde para estas pessoas conforme diz Esperidido et
al., (2013).

Esperidido et al. (2013), relata sobre a funcdo da enfermagem em servicos de salde
mental é de oportunizar o usuario a se reconhecer e a aperfeicoar suas relagcdes terapéuticas

determinando do profissional iniciativa, criatividade e diferentes modos de assistir.
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3 METODOLOGIA

Este estudo trata-se de uma reviséo de literatura nas bases de dados Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (Lilacs) e Scientific Electronic Library Online
(Scielo). Foram utilizados os seguintes termos-chave para realizagdo da busca:“antipsicoticos
segunda geracao”, “fatores de risco em pacientes psiquidtricos”, “transtornos metabodlicos
pelo uso de antipsicoticos segunda geracao™.

A busca nas bases de dados foi realizada entre os meses de fevereiro a margo de 2014.

Os critérios de inclusdo foram: artigos disponiveis online sobre o tema estudado; entre
0s anos de 2000 a 2013, no idioma portugués. Também foram utilizados livros que abordaram
o tema estudado. Foram excluidos os trabalhos que néo estava disponiveis online.

Foram localizados 15 artigos publicados entre os anos 2000 e 2013 e 3 livros.

De posse das informacGes, iniciou-se a leitura e a triagem dos textos. Primeiramente
os trabalhos foram lidos na integra, para ver se realmente respondiam a pergunta de pesquisa.
Em seguida, foi organizada uma tabela com o principais achados da revisdo, a tabela contou
com os seguintes itens que foram extraidos dos textos analisados: objetivos, resultados,
estratégias de deteccdo, efeitos adversos e cuidados de enfermagem. A interpretacdo do
material foi realizada de acordo com a similaridade e diferenca entre os principais achados.

Este trabalho ndo passou pelo comité de ética em pesquisa, tendo em vista que nédo

envolve seres humanos.
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4 RESULTADOS E ANALISE

4.1 Resultados encontrados

Foram localizados 17 trabalhos que abordavam em algum momento o uso de
medicamentos psicotropicos de segunda geracdo. O grafico abaixo apresenta o ano de
divulgacdo dos trabalhos. Observa-se que as publicacGes foram esporadicas, sendo que entre

0s anos de 2001 a 2007 o numero de publicacGes se manteve em um (1) trabalho ao ano.

Grafico 1. Numero de trabalhos de acordo com ano de publicacéo

[=]
b 200
B N.de publicacoes
2001a2007 |
I T T
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Numero de publicagdes

Fonte: Elaborado pela autora
As principais estratégias de deteccdo a reacdes adversas pautaram-se em:

Buscar didlogo constante e controle de sintomas apresentados pelo usuario;
Aferir peso e nivel glicémico antes e ap6s a introducdo do antipsicético;
Observagdo comportamental;

Reconhecer multiplos fatores de risco conforme cada medicamento;

A N N N

Controle hematoldgico ao iniciar a medicagéo;

Os efeitos adversos permearam os trabalhos localizados foram:

<\

Ganho de peso;

v Neutropenia;
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Granulocitopenia;

Agranolocitose;
Cefaléia;

Maior risco a intolerancia a glicose;
Hiperlipidemia;

Convulsdes;

Taquicardia;

Hipotensao;

D N N N N N N NI NN

Sincope.

A partir das estratégias de deteccdo de reacdes adversas e os efeitos adversos mais
citados na literatura, buscou nos trabalhos selecionados, localizar os principais cuidados de
enfermagem sugeridos pelos autores. Deste modo, foram localizados os seguintes cuidados:

v Controle hematol6gico;

v" Estimulo a mudanca de habitos de vida (dieta hipolipidica, orientacéo a perda de peso,
realizacdo de atividade fisica);

Atentar a confusdo mental,

Avaliacdo do historico familiar;

Avaliacdo criteriosa do peso e idade;

Atentar para integracdo medicamentosa;

NN

Avaliacdo presséo arterial.

Os resultados apontam que o numero de publicacdo sobre ainda sdo escassos sobre a
deteccdo precoce das de fatores de risco ocasionados pelo uso antipsicéticos segunda geracéo,
embora apresente um nimero mais significativo de publica¢des no ano de 2013.

Reconhecer os principais fatores de risco ocasionados pelo uso antipsicoticos segunda
geragdo é de extrema importancia para que a enfermagem consiga realizar um cuidado
integral ao usuario atendido.

Para Stuart e Laraia (2001) o enfermeiro psiquiatrico possui conhecimentos e técnicas
abundantes que tornam a enfermagem U(nica no cuidado de pessoas com transtornos
psiquiatricos, e estes devem continuar incorporando também a psicofarmacologia na base de

conhecimentos pois, os efeitos colaterais e reacOes adversas da terapia farmacologica
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acrescentam um nivel adicional de preocupacdo e necessidade de bom senso nos cuidados de
enfermagem.

Corroborando com Kantorski et al. (2013) a enfermagem torna-se estratégica nos
cuidados referentes ao uso de antipsicéticos, pois de certa forma é responsavel pela
administragdo e orientagdo da terapia medicamentosa. Deste modo, a educagdo em salde deve
estar presente nos cuidados a serem realizados. Destacando que, trata-se de uma educagéo
horizontal, no qual considera os conhecimentos prévios de cada usuério.

Para o autor Duarte e Olschowsky (2011) a atuacdo da enfermagem recentemente
pauta-se na noc¢ao do cuidado, como uma acdo complexa e integral, respeitando e acolhendo
nas necessidades de cada individuo em uma otica mais flexivel e criativa, vislumbrando um
cuidado complexo e singular. O mesmo autor descreve o cuidado com a capacidade para a
escuta e o didlogo, além de disponibilidade para perceber o outro, como um sujeito de
potencialidade, resgatando-lhe a autonomia e estimulando-lhe a cidadania. Tais cuidados
devem ser lembrados no momento de orientar os cuidados a serem aplicados.

No estudo realizado por Kantorski et al. (2013) além de funcdes inerentes como a
pratica profissional, como as de cunho burocratico, de administracdo e organizacdo das
medicag0es, lideranca de grupo e gerenciamento do servigo, ainda realiza atividade de
educacdo em saude, incluindo orientagdes tanto para os usuarios quanto para os familiares e
cuidadores, as intervencbes educativas devem observar a unicidade, necessidades e
caracteristica do usuario, desta forma a conscientizacdo e participacdo ativa dos atores
envolvidos no processo é requisito impar para a garantia de praticas educativas que visem a

promocao e prevencdo da satde na comunidade.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

Concluo com este trabalho que é necessario investir em estudos que relacionam a
enfermagem e os cuidados com antipsicoticos de segunda geracdo de forma mais integral,
tendo em vista que os principais cuidados e reconhecimentos dos efeitos adversos estdo
voltados somente a clinica, sem considerar outros fatores que podem estar envolvidos nas
reacOes adversas destes medicamentos.

O Curso de Especializacdo na Atencdo Psicossocial, proporcionou interesse no
embasamento cientifico e modos de intervencdo ampliada para a problemética do tema

pesquisado.
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