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RESUMO

Compreender a consulta de enfermagem em salde mental ao adolescente na Atencédo
Priméria a Salde ndo é uma tarefa facil. A enfermagem tem um papel primordial na
promocao e prevencdo de agravos de salide. Com a Reforma Psiquiatrica a enfermagem
enfrentou desafios no protagonismo relacionado a assisténcia em pacientes com sofrimento
psiquico. Neste trabalho iremos compreender este protagonismo e a importancia de
ferramentas que auxiliam no processo de cuidar da pessoa adolescente. Esta é uma revisao
de literatura integrativa que buscou por meio do conhecimento cientifico compreender
todas estas questdes. Com o forte estigma em relacdo a saude mental faz-se necessario a
busca por atualizacbes do conhecimento, a utilizacdo de recursos disponiveis e despir-se de
preconceitos e julgamentos, visando o cuidado holistico da populagdo juvenil que se

encontra em sofrimento psiquico.
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1. INTRODUCAO 10

A adolescéncia pode ser compreendida como um periodo de desenvolvimento onde
ocorre a transicdo da infancia para a vida adulta. Essa fase da vida € indispensavel na
formacdo e desenvolvimento do individuo, sendo importante dar atencdo as mudancas, e
possiveis problemas de salide que podem ocorrer nesse periodo. E dificil determinar
exatamente o periodo da adolescéncia, mas considera-se geralmente, que inicia em torno
dos 10 e 11 anos para meninas e entre 11 e 12 anos para meninos, juntamente com o
surgimento de caracteres sexuais secundarios, terminando com a cessacdo do crescimento e
das transformacdes corporais por volta dos 18 e 20 anos. (Whaley; Whong, 2015).

E um estéagio do ciclo da vida que se caracteriza por mudancas fisicas, psicologicas,
cognitivas e socioculturais, 0 que alguns autores consideram como um periodo de crise.
(Carter; Mcgoldrick, 2001). As vulnerabilidades que ocorrem nesse momento da vida séo
determinadas por diferentes contextos, demonstrando que abordar os adolescentes a partir
dessa perspectiva suscita um desenvolvimento mais saudavel e positivo. (Zappe;
Dell’ Aglio, 2016).

Nesse periodo do ciclo da vida é importante que o adolescente esteja 0 mais
saudavel possivel, pois as consequéncias dos processos de saude-doenca durante essa fase
podem influenciar na qualidade de vida durante toda sua trajetoria. A Organizacdo Mundial
de Saude (OMS), enfatiza que geralmente os adolescentes necessitam de: acesso a
informacao; oportunidades paradesenvolver habilidades de vida; atendimento em servigos
de saude; ambientes seguros e de apoio; participacdo ativa na programacao das acGes de
saude. (Who, 2014).

A adolescéncia ¢ uma fase permeada por diversas vulnerabilidades, sendo elas
individuais, sociais ou programaticas. E necessario que a atencdo integral & sadde do
adolescente ocorra pormeio de acGes que proporcionem a escuta, saciem suas necessidades
e permitam o desenvolvimento de habilidades e competéncias, com a perspectiva de
enfrentamento dos problemas diagnosticados e diminua a vulnerabilidade. (Silva et al.,
2014).

Um estudo realizado no Brasil entre os anos de 2013 e 2019, pela Pesquisa Nacional
de Saude (PNS) em parceria com o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE),
mostrou que o risco de problemas de salide mental em adolescentes é mais exacerbado

quando se tem desigualdades ambientais, sociais e econdmicas, pois afetam a vida da
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populacgdo, seus habitos de salde e 0 acesso a0 mesmo, influenciando no desenvolvimento

de doencas cronicas, entre elas 0s

transtornos mentais que no decorrer dos Ultimos seis anos aumentaram em 36,7% entre 0s
jovens. (Lopes, et al., 2022).

Seguindo as evidéncias de que a saide mental do adolescente é influenciada pelo
ambiente, e consequentemente influencia sentimentos e comportamentos, devemos prever
que a salude mental comeca com salde emocional e comportamental. (O’Loughlin et al.,
2017). Deste modo, ao direcionar o olhar para saide mental do adolescente, é possivel
compreender e identificar quais os problemas de salde que acometem essa populacdo, para
assim, intervir precocemente e evitar 0s possiveis transtornos, e danos a vida adulta.
Mundialmente falando, metade de todos os transtornos mentais existentes na vida adulta se
iniciaram por volta dos 14 anos, entretanto, a maioria desses casos ndo foi detectado e
tratado nesse periodo inicial (Whoa, 2016).

E essencial que as politicas publicas estejam voltadas para os fatores que
predispdemproblemas de satde nos adolescentes afim de promover a saude integralmente,
pois as acdes que sdo direcionadas aos adolescentes influenciam na sadde dos
individuos nas posteriores fases davida, prevenindo agravos futuros.

A Politica de Saude Mental ao Adolescente Brasileiro se firmou em 2001 apds a 32
Conferéncia de Saude Mental, estabelecendo um novo olhar a saude mental juvenil, em
busca de atender as questdes politico-assistenciais necessarias, culminando na Lei n°
10.216 de 6/04/2001, que dispbe sobre a protecdo dos direitos das pessoas portadoras de
transtorno mental,redirecionando o modelo assistencial em saide mental. (Brasil, 2005).

Intervencdes nos diversos niveis de atencdo a salude mental ao adolescente séo
realizadas no cenario das acGes de saude necessarias para a promo¢do e manutencdo da
salde mental. A atencdo Primaria a Saude (APS), é responsavel pelo primeiro contato e
reconhecimento das necessidades de saude mental. Inserido dentro da equipe
multiprofissional na APS, o enfermeiro destaca-se por sua atuacdo didria com 0s usuarios
no servi¢co, acompanhando o processo terapéutico. (Brasil,2015).

A consulta de enfermagem é uma atividade privativa do Enfermeiro, que se
utiliza dométodo cientifico para identificar o processo de salde-doenca, prescrever e
implementar medidas de enfermagem que contribuem para a promocdo, prevengéo,
protecdo de salde, recuperacao e reabilitacdo do individuo. (COFEN, 2017).

Ficou evidente que, com as mudancas fisiologicas e emocionais caracteristicas da



adolescéncia, a abordagem em salde mental e a realizagdo da consulta de enfermagerr%2
desempenham um papel crucial nesse processo. Diante dessas constatagdes, surge a
seguinte indagacdo: como ocorre a consulta de enfermagem em salde mental para os
adolescentes na APS? Portanto, o foco desta pesquisa € compreender a consulta de

enfermagem em salde mental ao

adolescente na APS, por meio da andlise de publica¢des cientificas tanto nacionais quanto

internacionais.



2. OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral

Compreender a consulta de enfermagem em salde mental ao adolescente na

AtencaoPrimaria em Salde a partir de publicagdes de ambito nacional e internacional.

13
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3 MARCO TEORICO OU CONCEITUAL

Neste capitulo sera apresentado uma revisdo de literatura do tipo integrativa. Esse
método de pesquisa possibilita a busca, a avaliagdo critica e a sintese de evidéncias
disponiveis sobre o assuntopesquisado. A revisdo integrativa proporciona o estado atual de
conhecimento do tema que foi pesquisado, intervencOes, identificacdo e lacunas que
direcionam para futuras pesquisas. (Mendes, K.D.S.; Silveira, R.C. DE C.P; Galvdo, C.M,
2018). Foram utilizadas as bases de dados: Pubmed/Medline, Scopus, Web of Science e
Scielo. Utilizaram-se o0s seguintes descritores nos idiomas Portugués, Espanhol e Inglés:
Adolescente, Atencdo Primaria a Saude, Enfermagem, Consulta, Salde Mental,
Vulnerabilidades.

3.1 Adolescéncia e a Saude Mental

A adolescéncia é caracterizada por um periodo de mudancas e transi¢cdo para
desenvolvimento pleno do ser humano, marcado por significativas mudancas no
desenvolvimento fisico, mental emocional, social e sexual. Essas transformagdes ocorrem
de maneira interligada, influenciando a forma como os adolescentes pensam, sentem, e se
comportam, muitas vezes de maneiras inéditas e desafiadoras. Apesar de ser um momento
crucial do crescimento, o adolescente de um modo geral é visto como um sujeito que nao
possui autonomia sobre suas préprias necessidades e desejos, sdo agrupados em valores
dicotdmicos, espera-se que sejam responsaveispor suas acdes, no entanto parece nao haver
reconhecimento dos seus direitos e possibilidades, especialmente quando o assunto € saude
e cuidado. (Marques JF, Queiroz MVO, 2012, p.66).

E uma fase repleta de curiosidades, anseios pela prépria identidade e lugar no
mundo. Um momento de afirmacdo pessoal, no qual a personalidade e o amadurecimento
emocional e cognitivo estdo em constante evolucdo. Essa etapa € essencial para o
desenvolvimento biopsicossocial, porém,também é um periodo de vulnerabilidade devido
as mudancas rapidas e desafiadoras que ocorrem nessa fase da vida. (Silva et., 2015).

Os adolecentes de modo particular sdo vulneraveis a certos problemas de saude, e
tém como uma das trés principais causas de morte, o suicidio. (Who, 2015). Os transtornos

mentais surgem como uma preocupacdo proeminente para os adolescentes. Apesar de



muitos desses problemas estarem associados a complicaces na vida adulta, é durante a4
adolescéncia que eles tendem a se manifestar. Estudos recentes apontam que os disturbios
mentais sdo uma das principais questdes de salde enfrentadas por essa faixa etaria, com a
depressédo, em especial, destacando-se como aprincipal causa de doenca entre o0s jovens.
(Whob, 2012).

Muitos sdo os fatores que possuem impacto sobre a capacidade dos adolescentes
paraalcancar um estado de bem-estar mental, dentre eles estdo o nucleo familiar, a escola, o
bairro, a pobreza, a exclusdo social, a violéncia, a rejeicdo e o isolamento (Who, 2012).
Com base neste fato faz-se necessario que acGes de promocdo de salde mental juvenil
sejam trabalhadas em torno da comunidade, familia, dos grupos e por fim, individualmente
com o adolescente, a fim de promover melhorias. De acordo com as evidéncias
acumuladas, o fortalecimento dos fatores de protecdo nas residéncias e comunidades locais,
nas escolas, bem como a qualidade dos cuidados de saude mental para adolescentes,
contribuem para a melhoria do desenvolvimento de jovens vulneraveis (Who, 2012).

A atencdo a saude mental dos adolescentes € conduzida por uma rede de servicos
em todosos niveis de cuidado, onde as iniciativas de prevencdo e promog¢édo de salde sdo
principalmente responsabilidade da Atencdo Primaria (Brasil, 2014), este modelo baseia-se
na abordagem integral do individuo, considerando sua singularidade, autonomia e
responsabilidade pessoal, além da organizacdo dos servicos para melhor atendé-lo. E
fundamental que os adolescentes participem ativamente na elaboracdo e planejamento das
acOes de salde destinadas a eles, levando em conta o contexto em que estao inseridos como
um fator crucial na compreensdo de suas questdes de saude. (Brasil, 2008).

Atualmente, enfrentar esse desafio é uma tarefa complexa, dada as inUmeras
dificuldades que o sistema de saude enfrenta para implementar todas essas intervencGes
voltadas para a saude. No entanto, é viavel aprimorar a qualidade do atendimento e
intensificar as iniciativas direcionadas a essa faixa etaria. E amplamente reconhecido que
ao melhorar a qualidade de vida e a saude dos adolescentes, estamos também elevando o
padrdo de salde de toda a populacéo.

Perante o0 exposto, € necessario compreender acdes que contribuem na melhoria dos
agravos de salde mental dos adolescentes. A consulta de enfermagem na atencdo primaria
€ um espacgo para que as questdes psicossociais sejam trabalhadas. Considerando isso,
analisar e entender a consulta de enfermagem em sofrimento psiquico € de extrema

importancia.
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3.2 Cuidado clinico de enfermagem em saide mental ao adolescente

A assisténcia da Enfermagem na satde mental sofreu mudancas significativas com a
Reforma Psiquiatrica no Brasil na década de 1970. Esse movimento social surgiu com a
necessidade de quebrar estigmas relacionados a loucura e humanizar o tratamento as
pessoas com transtornos mentais. A trajetéria da enfermagem na satde mental é essencial
para a integralizacdo e humanizacdo do cuidado, incluindo a familia do paciente ao seu
tratamento, tornando a assisténcia mais efetiva sem o uso de métodos rudimentares. (Vilela;
Scatena, 2004).

No cuidado ao adolescente, uma das primeiras barreiras encontradas reside nos
preconceitos e estereotipos presentes na sociedade, que também podem influenciar a
percepcao de muitos profissionais de salde, dificultando o estabelecimento de vinculo com
0s pacientes. Em uma revisdo integrativa, os profissionais de saude se referem aos
adolescentes como “arredios e “defensivos” [...] uma fase complicada e dificil, de
insegurancas, incertezas, de posturas irresponsaveis e de incapacidade te tomar decisdes de
forma reflexiva, alguns profissionais demonstram saber que os adolescentes ndo enfrentam
apenas mudancas bioldgicas mas também necessidades que demandam um cuidado
abrangente. (Silva; Engstrom, 2020).

Os adolescentes também apontam criticas em relacdo aos profissionais de satde que
0s “acolhem”, mencionando a falta de tempo para ouvir suas preocupagdes pessoais, 0 Uso
de linguagem ameacadora e sermdes que sdo percebidos como atitudes autoritarias, bem
como a auséncia de didlogo. Eles também expressam frustracdo em relacdo ao estresse,
mau humor e falta de empatia demonstrados pelos profissionais, percebendo as consultas
como focadas principalmenteem prescricdes e abordagens biomédicas. O cuidado prestado
aos adolescentes muitas vezes resultam em um vinculo superficial e fragil, em parte devido
a presenca de estere6tipos quedistanciam o profissional de salde do usuario, a abordagem
limitada e fragmentada do adolescente sob uma perspectiva biomédica, e a falta de uma
abordagem integral nas acGes de salde voltadas para essa populacdo. (Silva; Engstrom,
2020).

Os principios preconizados pelo Ministério da Salde e pela Organizacdo Mundial
da Satde (OMS) advogam pelo cuidado multidisciplinar e intersetorial, integrando as

esferas da educacdo e salde para aprimorar a eficacia dos servicos de saude mental. Nesse



contexto, os enfermeiros podem desempenhar um papel importante na identificacdo ¢’
acompanhamento de adolescentes com problemas de salide mental. Sendo o primeiro e
mais frequente ponto de contato no sistema de salde, eles representam uma alternativa
adicional valiosa nesse processo. (Paula et al., 2012). O enfermeiro deve estar disposto a
engajar-se em dialogos abertos, ampliando suas investigagdes e ultrapassando as fronteiras
do conhecimento estabelecido, demonstrando uma atitude critica einovadora ao lidar com
questBes de satude mental. (Monteiro, 2015).

Na prestacdo de cuidados de enfermagem em salide mental, trés areas desempenham
papeis centrais: a mobilizacdo de servigos, a coordenagédo do cuidado e a implementacéo de
intervengdes pelo enfermeiro. A articulagdo de servicos é fundamental para garantir a
qualidade e a continuidade do atendimento ao usuario, sendo que o enfermeiro possui a
competéncia necessaria para coordenar e direcionar as intervengfes necessarias em
diversos servigos. A coordenacdo de cuidados pode ter um impacto significativo através da
abordagem holistica do enfermeiro, que lidera e coordena uma equipe com um conjunto
diversificado de habilidades clinicas, visando atender as necessidades complexas dos
usuarios. Isso ndo apenas resulta em uma reducdo nos custos, mas também melhoraa
qualidade de vida dos pacientes. (Delaney, 2015).

A procura por servicos de saude mental raramente parte diretamente dos proprios
adolescentes, sendo mais comum que sejam encaminhados por seus pais, adultos
responsaveis ou por instituicdes de diversos setores, como escolas, conselho tutelar e
abrigos. O estigma e a falta de valorizacdo em relacdo ao cuidado com a satde mental sdo
barreiras que dificultam o acesso dos adolescentes a esses servicos. Portanto, é essencial
investir em um trabalho prévio e paralelo com esses responsaveis, a fim de compreender as
razbes que os levaram a procurar ajuda e investigar se as questdes de salde mental
enfrentadas pelo adolescente estdo relacionadas a problemas familiares ou conjugais
especificos dos responsaveis. (Brasil, 2013).

Estabelecer um vinculo é fundamental para que o enfermeiro possa compreender as
necessidades tanto do adolescente quanto do responsavel que o encaminha ao servico de
salde mental. Somente assim, o relacionamento entre o adolescente e 0s prestadores
de cuidados emsaude mental serd eficaz, proporcionando uma experiéncia positiva no
servico. A capacidade de comunicacdo dos cuidadores no contexto do relacionamento com
0 adolescente é considerada pelo proprio adolescente como sendo até mais importante do
que as abordagens terapéuticas. (Biering, 2010). Portanto, é essencial que o enfermeiro

disponha de ferramentas e estratégias eficazes para



estabelecer e manter uma comunicacdo, vinculo e relacdo adequada com o adolescente,1 8
visando alcancar os objetivos do cuidado.

Na elaboracdo do plano e atendimento inicial e em sua continuidade, €
imprescindivel incluir a constru¢do do contexto familiar do adolescente com base nos
relatos tanto dele quanto de seus familiares. Embora seja fundamental envolver o
adolescente em todas as etapas do cuidado, os membros do nlcleo familiar também devem
ser incorporados, uma vez que a dindmica familiar e ospadrdes de relacionamento podem

auxiliar na deteccao de situacdes de risco, como experiéncias de violéncia. (Brasil, 2013).

3.3 Consulta de enfermagem em satide mental com a pessoa adolescente

Durante a consulta de enfermagem com o adolescente, é importante considerar se a
presencade um familiar ou responsavel é necessaria, sempre respeitando a privacidade e a
confidencialidade das informacGes compartilhadas durante o atendimento. O enfermeiro
deve estabelecer uma relacdo de troca e respeito com o adolescente. Embora ndo deva
utilizar a mesma linguagem dos adolescentes, pois ndo é percebido com um de seus pares,
o profissional deve demonstrar respeito em sua comunicacéo, levando em consideracao 0s
valores e conhecimentos do adolescente, sem fazer julgamentos, reprovar suas opiniées ou
adotar comportamentos discriminatorios. (Mandu; Paiva, 2016).

Na consulta com o adolescente, o ideal seria dividir o tempo em trés momentos
distintos: primeiro, uma sessdo privada com o adolescente, depois uma sessdo com 0s
responsaveis sem a presenca do adolescente e, por fim, uma sessdo conjunta com o
adolescente e 0s responsaveis juntos. O momento individual com o adolescente
proporciona a oportunidade de ele expressar suas percepcdes sobre sua saude, incentivando
sua responsabilidade pelo autocuidado e permitindo a discussdo de questes confidenciais
gue possam estar incomodando-o0. A entrevista com 0s responsaveis € essencial para
compreender a estrutura familiar, a dindmica de relacionamento, o uso do tempo livre, as
expectativas em relacdo ao tratamento e os planos futuros. (Grillo et al., 2012).

A base para construir um relacionamento solido é o didlogo claro e objetivo, onde
as informacgdes técnicas sdo discutidas e fundamentadas. Durante o atendimento, é
importante evitar interrupcbes, permitindo que o enfermeiro esteja sempre atento e
receptivo as expressdes do adolescente. E crucial ndo recorrer a interrogatorios ao abordar

questbes sobre a vida e as necessidades do adolescente. Em vez disso, o processo de



consulta deve progredir em colaboracdo com o adolescente, em um didlogo continuo que1 ’
aborde suas necessidades, possibilidades e iinteresses, respeitando seus valores e conceitos
e evitando a perpetuacdo de preconceitos e estereotipos. (Grillo, et., 2012).

Um aspecto fundamental muitas vezes negligenciado durante a consulta sdo os
problemas de saude fisica. Questdes relacionadas ao uso de medicamentos, sexualidade,
higiene pessoal e outras necessidades corporais podem ser deixadas de lado. Como
estratégia final e crucial, € essencial destacar os aspectos positivos do adolescente,
compreender como o préprio adolescente percebe suas proprias qualidades e utilizar esses
pontos como base. O reforco positivo € vital para construire definir o plano terapéutico de
forma eficaz. (Brasil, 2013).

Atentar para 0 processo de comunicacdo corporal do adolescente, tanto verbal
guanto ndo verbal, suas expressfes de medo, ansiedade e reacbes ao longo da consulta.
Quando necessario realizar avaliacdo fisica, € importante fornecer explicacbes e
orientagdes sobre o procedimento, garantindo que o consentimento e a privacidade sejam

sempre respeitados. (Mandu; Paiva, 2016).
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4.1 Tipo de estudo

Este estudo consiste em uma revisdo da literatura, com o proposito de compilar e
resumir conclusdes de pesquisas conduzidas com diversas metodologias, buscando
enriquecer a compreensao do tema em andlise. (Soares et al., 2014).

O estudo optou por uma abordagem qualitativa e seguiu as fases sugeridas para uma
revisdo integrativa, incluindo a formulagdo da questdo para a revisao, a saber: como ocorre
a consulta de enfermagem em salde mental para adolescentes na Atencdo Primaria a
Saude? O estudo seguiu as etapas recomendadas para uma revisao integrativa, que incluem
a especificacdo dos metodos de selecédo dos estudos incluidos, bem como a apresentacéo da

revisdo/sintese do conhecimento produzido e publicado.

A revisdo integrativa € um método de pesquisa que se insere no ambito das revisdes
bibliogréaficas sistematicas e tem como 0 objetivo reunir estudos empiricos ou tedricos para
ofereceruma compreensao mais abrangente de um fendémeno especifico. Esses estudos séo
conduzidos utilizando diversas metodologias, permitindo aos pesquisadores sintetizar 0s
resultados sem comprometer a natureza epistemologica dos estudos incluidos. (Soares et.
al; 2014). Foram estabelecidas as bases de dados que seriam consultadas, construidas as
estratégias de busca, definidos os critérios de inclusdo e exclusdo e a sistematizacdo da

revisao.

4.2 Cenario do estudo

O estudo teve como alvo a atencdo psicossocial ofertada ao adolescente na APS,

numa andlise através da literatura cientifica.

4.3 Coleta de dados

As buscas ocorreram no primeiro semestre de 2023, por meio de consulta eletrénica

nas bases de dados: Pubmed/Medline, Embase, Cinahal, Scopus, Psycinfo, Lilacs, Web of



Science e Scielo. Para obtencdo do material, valeu-se dos critérios de inclusdo: a) tipo dé*
publicacdo: artigos e estudos cientificos de pesquisa; b) periodo de publicacdo: artigos
publicados desde 2014 a 2023; c) idiomas: portugués/inglés/espanhol; d) estratégia: foram
utilizados os descritores (("Atencdo Primaria a Saude" OR "Atencdo Bésica" OR "Atencao
Primaria” OR "Cuidados de Saude Primérios” OR "Cuidado de Saude Primério" OR
"Cuidados Priméarios" OR "Cuidado Priméario" OR"Servico basico de satde" OR "Servicos
basico de saude" OR "Atencion Primaria de Salud" OR "Atencion Primaria" OR "Atencion
Bésica" OR "Cuidado de la Salud Primarios" OR "Cuidados Primarios” OR "servicios
basicos de salud" OR "servicio basico de salud" OR "Primary Health Care" OR "Primary
Healthcare” OR "Primary Care” OR "basic care” OR "basic service" OR "basic services")
AND ("Saude Mental" OR "cuidado mental” OR "cuidados mentais” OR "ajuda mental”
OR "servico mental” OR "servicos mentais” OR "Assisténcia a Saude Mental" OR
"Servicos de Saude Mental" OR "Salud Mental” OR "ayuda mental” OR "servicio mental”
OR "servicios mentales” OR "Atencion a la Salud Mental" OR "Atencion en Salud Mental"”
OR "Servicios de Salud Mental" OR "Mental Health" OR "mental care™ OR "mental help"
OR "mental service" OR "mental services” OR "Mental Health Assistance” OR "Mental
Health Services™) AND ("Adolescente” OR "Jovem™ OR "Jovens” OR "Adolescéncia”
OR Juventud* OR "Joven" OR

"Adolescent™ OR Adolescent* OR "Adolescence” OR "Teens" OR "Teen" OR Teenager*
OR Youth*) AND ("Vulnerabilidade Social® OR "Populacdes Vulneraveis® OR
"Vulnerabilidade em Saude” OR Desfavorecid* OR Desprotegid* OR Carente* OR
Marginal* OR "Vulnerabilidad Social* OR "Poblaciones Vulnerables™ OR "Vulnerabilidad
en Salud” OR Desprotegid* OR Marginad* OR "Social Vulnerability” OR "Vulnerable
Populations” OR "Health Vulnerability" OR Vulnera* OR Disadvantage* OR
Unprotected* OR Underserve¥*)).

Os critérios de exclusdo aplicaram-se as publicacbes do tipo editoriais, cartas,
artigos de opinido, comentario, notas prévias, publicacdes duplicadas e estudos que nao
contemplaram os critérios de incluséo.

Foram encontrados 467 documentos cujos titulos foram lidos, sendo utilizado o
gestor de referéncias on-line ZOTERO WEB para auxiliar nesta etapa. Excluiram-se as
publicacdes de trabalhos duplicados, editoriais, cartas, artigos de opinido; reflexao teorica;
comentarios; notas prévias; resumos anuais de eventos ou periodicos; dossiés, relatérios de

gestdo e estudos que ndo contemplam este estudo. Ao final deste processo, removeram-se



213 por duplicidade e 152 artigos por ndo enquadrarem os critérios de incluséo, obtendo-sé”
um total de 102 estudos pré selecionados, que foram submetidos a uma analise na integra
do seu contetdo. Foram excluidos 91 artigos, poisos mesmos claramente ndo cumpriam os
critérios de inclusdo ou ndo completavam o escopo do estudo, resultando ao final da analise
um total de 11 estudos incluidos nesta revisdo. A organizacdo da selecdo de seu conforme o
fluxograma apresentado a seguir:
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Figura 1 — Diagrama de Fluxo de busca na literatura e critérios de selecao.

4.4 Analise de dados

Os dados foram analisados a partir da coleta de informacbGes dos artigos

selecionados, no que se refere a: titulo do artigo, ano de publicacdo, autores, pais onde

ocorreu o estudo, objetivos doestudo, principais resultados e conclusdo. Apds uma leitura

minuciosa os textos foram organizados em duas tabelas descritivas.

4.5 Cuidados éticos

N&o houve necessidade de encaminhamento ao comité de ética por se tratar de uma

revisao de literatura integrativa.
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5 RESULTADOS

A normativa do Curso de Graduacdo em Enfermagem da UFSC para apresentacdo do TCC,
conta com a exposicdo dos resultados sob o formato de manuscrito (UFSC, 2017, p. 5), a fim de
facilitar a publicacdo e portanto, a disseminagdo do conhecimento, em consonancia com a esséncia
da Universidade: fazer ciéncia. Em vista disso, segue o Trabalho:

5.1 MANUSCRITO: A CONSULTA DE ENFERMAGEM EM SAUDE MENTAL AO
ADOLESCENTE NA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE.

RESUMO: A consulta de enfermagem em saide mental ao adolescente é complexa. Este estudo
tem como objetivo principal: Compreender a consulta de enfermagem em sadde mental ao
adolescente na atencdo primaria a salude. Método: Revisdo Integrativa de literatura realizada nas
bases de dados Pubmed/Medline, Embase, Cinahal, Scopus, PsycInfo, Lilacs, Web of Science e
Scielo na amostragem final que, posteriormente, foram analisados de maneira descritiva. Os
resultados demonstram a presenca de um grande estigma em relagdo a consulta de enfermagem em
salde mental e uma lacuna na assisténcia ao adolescente em sofrimento psiquico. Conclui-se: A
assisténcia de enfermagem em saude mental necessita de uma abordagem mais profunda, com o
intuito de diminuir preconceitos e engajar enfermeiros qualificados e com autonomia neste campo,

em beneficio da qualidade da assisténcia.

Palavras-chave: Adolescentes. Atencdo Primaria a Saude. Consulta. Enfermagem. Satde Mental.
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INTRODUCAO

Algumas condigdes de transtornos mentais e comportamentais surgem durante a infancia e a
adolescéncia, podendo ter efeitos prejudiciais no desenvolvimento bioldgico, psicolégico e social
das pessoas afetadas nessa faixa etéria. Esses transtornos ndo apenas impactam a vida das criancas e
adolescentes, mas também a de suas familias e comunidades. O Estatudo da Crianca e do
Adolescente (ECA), define os limites de idade, considerando crianga aquela com até doze anos
incompletos e adolescentes na faixa etaria entre 12 e 18 anos. (Who, 2017)

As criancas e adolescentes possuem, por lei, o direito de utilizar servicos e programas de
salde voltados para a promogdo de salde mental e o tratamento de transtornos mentais. Assim,

politicas de satde mental direcionadas a essa faixa etaria devem seguir principios como o direito ao

cuidado, acolhimento, encaminhamento, desenvolvimento continuo da rede de apoio, consideracao
pelo territorio e abordagem intersetorial. (Brasil, 19990).

No entanto, apesar desses principios, percebe-se uma lacuna na oferta de cuidados
abrangentes em saude mental para criancas e adolescentes no Brasil, com suas necessidades muitas
vezes ndo sendo devidamente atendidas no Sistema Unico de Satde. Nesse contexto € crucial que a
enfermagem desempenhe um papel significativo na area da saide mental e psiquiatrica, integrando-
se ao cuidado holistico. Essa atuacdo visa promover a salide mental, prevenir transtornos mentais,
oferecer cuidados e facilitar a reintegracdo social de criancas e adolescentes afetados por problemas
de satde mental. (Grando, 2019).

A assisténcia de enfermagem em salde mental na Atencdo Primaria a Saude iniciou apés a
Reforma Psiquiatrica (RP), marcado pelo modelo biomédico. Com a desospitalizacdo dos usuarios e
a formacao de novas redes de atencao, o papel do enfermeiro na satide mental sofreu alteraces. O
movimento da RP exigiu uma enfermagem moderna, qualificada, dindmica, com novas praticas e
conceitos. (Rodrigues, 2012).

No ambito da saude mental, representada no contexto brasileiro pelos diversos pontos da
Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS), o enfermeiro desempenha um papel crucial na gestdo de
servicos e no atendimento de pessoas com transtornos mentais, além daquelas com necessidades
relacionadas ao uso de alcool e outras drogas. Esse profissional é respaldado pela Resolucdo N°
678/2021, que estabelece as diretrizes para a atuacdo da equipe de enfermagem nesse campo de
trabalho. (COFEN, 2021).

A RAPS surge como um novo arranjo organizativo de estratégias e servicos, defende a
integralidade e continuidade do cuidado, a integracdo e interagdo de servigos e construgdes de
vinculos horizontais entre atores e setores. A RAPS compreende diversos niveis de atengdo: APS,

os Consultérios de Rua, Centros de Convivéncia e Cultura, Atengdo Especializada (CAPS em suas
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diversas modalidades), Atencdo de Urgéncia e Emergéncia e a Atencdo Hospitalar. (Brasil, 2011).

Com o propdsito de promover a saude dos adolescentes, este estudo se propde a aprofundar
na préatica da consulta de enfermagem com essa faixa etaria. Reconhecendo seu potencial
contributivo para a promogdo da salde, este trabalho tem como objetivo principal: Compreender a

consulta de enfermagem em salde mental ao adolescente na Atencdo Priméria a Saude.

METODOS

Este estudo se baseia em uma revisdo abrangente da literatura, com o intuito de sintetizar e
compilar conclus6es de pesquisas realizadas com diferentes metodologias. O objetivo € enriquecer a
compreenséo do tema em analise, fornecendo uma viséo abrangente e informada.

Os dados foram coletados nas bases de dados Pubmed/Medline, Embase, Cinahal, Scopus,
Psyclnfo, Lilacs, Web of Science e Scielo. A coleta foi realizada utilizando a estratégia de busca
ZOTERO WEB em cada uma das bases utilizando os descritores cadastrados no DECs —
Descritores em Ciéncias da Saude: Atencdo Primaria a Salde, Adolescente, Saude mental,
Consulta, Enfermagem.

Foram capturados 467 documentos e, apds aplicados os critérios de inclusdo e exclusao,
incluindo-se o tipo de publicacédo: artigos e estudos cientificos de pesquisa, periodo de publicacao:
artigos publicados desde 2014 a 2023 e os idiomas: portugués/inglés/espanhol. Restaram 11 artigos

para a realizacdo deste estudo.

RESULTADOS

Este estudo se fundamenta na atuacdo do enfermeiro frente ao adolescente em sofrimento
psiquico na Atencdo Primaria a Saude.

A partir da revisdo de literatura foram identificadas 11 evidéncias cientificas que
demonstram como ocorre a assisténcia de enfermagem na consulta em salde mental, os quais sao
apresentados nas Tabelas 1 e 2. Apos a leitura repetida dos achados foram identificadas duas
categorias para a analise: quais as ferramentas utilizadas pelo enfermeiro durante a consulta em
satde mental e como ele se sente frente a esse cuidado.

Os estudos sdo apresentados em duas partes: a primeira identifica os autores, ano e pais de
publicacdo, delineamento do estudo, objetivos e a populacdo participante, conforme descreve a
Tabela 1. A segunda: se refere aos resultados principais e a conclusdo dos estudos, descritos na
Tabela 2.
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Dos 11 estudos, quatro analisam a assisténcia de enfermagem em salde mental apds a

Reforma Psiquiatrica, trés trazem ferramentas que auxiliam na consulta de enfermagem em salde
mental, dois trazem a dificuldade de referenciamento dentro da rede e 0s outros dois relatam a
dificuldade da assisténcia em relacdo a SMCA.

As conclusdes dos estudos, por sua vez, mostram, em sua maioria, a fragilidade que ha no
preparo e na formacdo de profissionais enfermeiros para o exercicio da consulta em saude mental e
ferramentas que sugerem melhora nas lacunas presentes na assisténcia. Predomina também a
observacdo do qudo importante a RP foi na assisténcia de enfermagem em salde mental e na
formacdo da APS e outros pontos da rede. Todas as pesquisas analisadas demonstram uma robusta
adequacdo metodoldgica para elaboracdo deste estudo. A diversidade metodoldgica enriquece a
compreensdo do panorama de intervencdes e estratégias para o cuidado em satude mental.

A Reforma Psiquiétrica introduziu um novo paradigma cientifico e préaticas inovadoras de
assisténcia a saude mental. Até a década de 1970, a assisténcia psiquiatrica no Brasil era
caracterizada pela méa qualidade do atendimento aos portadores de doengas mentais, superlotacdo
das instituices psiquiatricas, comercializacdo da loucura e cronificagdo dos pacientes,

predominando o modelo biomédico e hospitalocéntrico. (Gongalves; Sena, 2001).
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Quadro 1 — Dados dos artigos analisados: autores, ano, titulo, idioma, delineamento do estudo, objetivos e populag&o.

ID Autores Ano Titulo Idioma | Delineamento Objetivos Populacéo
do estudo

Al Jaqueline 2019 | Adolescénciae | PT-BR Qualitativo Identificar como ocorre a atencdo | 12 profissionais de nivel técnico/superior
Ferreira da salde mental: Exploratério | psicossocial de adolescentes em | atuantes da ABS, que  estivessem
Silva, a perspectiva sofrimento psiquico segundo | vinculados h& pelo menos seis meses no
Thelma de profissionais da Atencdo Basica em | servigco e desenvolvessem agdes de cuidado
Simoes profissionais Saude (ABS). com adolescentes em sofrimento psiquico e
Matsukura, da  Atengdo com suas familias. Dentre eles estdo 6
Sabrina Béasica em enfermeiras, duas dentistas, duas médicas,
Helena Salde* uma nutricionista e uma assistente social.
Ferigato,
Maria
Fernanda
Barboza Cid
Olga M, | 2021 | Atencdo ESP- Descritivo- Explorar as experiéncias e desafios | 100% dos profissionais das equipes de

A2 | Fernandes, Primaria em | CHILE Relacional e | percebidos por profissionais da| salde mental dos centros de atengdo
Matias saude mental a de caréter atencdo primaria a salde que | primarios de uma zona rural do Chile, que
Irarrazavel, criangas e qualitativo atendem  criangas, meninas e | aceitaram fazer parte da pesquisa.
Paula adolescentes adolescentes institucionalizados com
Carrasco, institucionaliz guestdes a respeito de salide mental.
Pablo ados:
Martinez perspectiva da
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equipe de
salde.

Melissa 2017 | Atencdo bésica | PT-BR Qualitativo | Analisar os facilitadores e as| 25 trabalhadores de unidades de ESF do RJ.
A3 | Ribeiro e cuidado Exploratério | barreiras para o cuidado colaborativo | Integram o  estudo: 14  Agentes
Teixeira, colaborativo entre Estratégia de Saude da Familia | Comunitarios de Salde, 4 médicos de
Maria na atengdo e um Centro de Atencéo Psicossocial. | familia, 3 enfermeiros, 1 dentista, 1 auxiliar
Cristina psicossocial de de salde bucal e 1 técnico de enfermagem.
Ventura criangas e
Couto, Pedro adolescentes:
Gabriel facilitadores e
Godinho barreiras
Delgado
A4 | Gisele 2022 | Protocolos PT-BR Histoérico Estudar o recorte temporal que | 1 enfermeiro, 3 médicos, 1 assistente social
Fernandes para social, compreende o ano de 1977, quando | e 1 auxiliar de enfermagem que atuaram na
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Tarma atendimento desenvolvido | foram implementados os protocolos | gestdo dos protocolos de conduta de
Cordeiro, de salde na sob a de conduta na UBS da regido Oeste | Protocolos de Consulta do Sistema
Tatiana atencao perspectiva da | de Juiz de Fora e finaliza em 2001 | Municipal de Saide Mental de Juiz de Fora
Marques dos primaria: Histériado | quando foi sancionada a Lei n°| (SMSM/JF).
Santos, Rosa subsidios para Tempo 10.216, que orientou a substituicdo
Gomes  dos transformacéo Presente. do modelo de  atendimento
Santos da assisténcia manicomial para o psicossocial.
Ferreira, Ana
Paula Freitas
Guljor,
Angela
Aparecida
Peters, Maria
Angélica de
Almeida
Peres
A5 | Carolina 2022 | Intervencg0es PT-BR Revisdo de Mapear e sintetizar as intervengfes | Estudo realizado em base de dados
Simao, de Escopo em salde mental realizadas pelos
Divane de Enfermagem enfermeiros que atuam na Atencao
Vargas, em saude Primaria a Saude no Brasil.
Caroline mental na
Figueira Atencdo

Pereira

Primaria a
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Saude

A6 | Maria do | 2021 | Enfermeiros PT-BR Estudo Identificar ~as  atitudes dos | 250 enfermeiros de 69 Unidades Bésica de
perpétuo de atencdo descritivo, enfermeiros que atuam na APS frente | Salde do municipio de Sdo Paulo
Socorro  de primaria a correlacional | a pessoa com transtorno mental e as
Souza salde: atitudes variaveis relacionadas aos cuidados
Nobrega frente a de saude prestados.

pessoas  com
transtorno
mental.

A7 | Maria 2018 | Competéncia PT-BR Revisdo Analisar as competéncias | Estudo realizado em bases de dados
Girlane do profissional integrativa profissionais do enfermeiro para
Sousa enfermeiro no prestacdo de cuidados no ambito da
Albuquerque contexto  da Atencéo Basica
Brandao, atencdo bésica
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Maria Aline
Moreira
Ximenes,
Livia
Moreira

A8

Jodo  Vitor
Ferreira
Cairo, Taissa
Helena
Duarte
Freitas,
Marcio
Tadeu
Ribeiro
Francisco,
André
Ladeira
Rodrigues
Lima,
Leandro
andrade da

Silva

2020

Enfermagem

em salde
mental: a
assisténcia em
um cenario de

mudancas

PT-BR

Revisao

integrativa

Identificar a assisténcia de

enfermagem em saude mental no
brasileiro,

contexto perante  0s

desafios impostos pela Reforma

Psiquiatrica.

Estudo realizado em bases de dados
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Ricardo 2022 | Atuagdo  do | PT-BR | Descritivo e | Conhecer a atuacdo do enfermeiro e | Enfermeiros atuantes das ESFs do Polo de
A9 | Otavio Maia enfermeiro em Qualitativo 0s cuidados desempenhados em | Matriciamento selecionado em MG.

Gusmao, Tié salde mental salde mental na Estratégia de Saude

Menezes na estratégia da Familia

Viana, Diego de salde da

Dias de familia

Araujo,

Jaqueline

Dpaula

Ribeiro

Vieira Torres
Al10 | Luysa 2021 | Salde Mental: | PT-BR | Revisdo Demonstrar qual o papel da atencdo | Estudo realizado em bases de dados

Gabrielly de 0 papel da integrativa priméria a salde e quais medidas

Araujo atencao podem ser realizadas para qualificar

Morais, primaria a esse processo de cuidado e torna-lo
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Regina
Morais  da
Silva Araujo,
Rodolfo de
melo  Porto,
Janice Alves
Trajano,
Milena
Nunes Alves

de Sousa

saude

efetivo.

All

Luany Abade
Café,
Edvania
Cristina  da
Silva, Niedja
Carla Dias de
Lira e Silva,
Luan Nais de
Souza,
Amanda
Domingos da

Silva

2020

A atuacdo do
enfermeiro na

salide mental

PT-BR

Revisao

bibliogréafica

Compreender a  atuagdo

enfermeiro na saude mental

do

Estudo realizado em bases de dados
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Quadro 2 Dados dos artigos: analise e principais conclusdes

ID

Analise

Principais Conclusoes

Al

O acesso dos adolescentes aos servicos de salde na Atencdo Primaria, a
atencdo a adolescentes com demandas relacionadas a satde mental na APS
sdo destaques. Os adolescentes buscam os servigos das Unidades Basicas de
Saude (UBS) principalmente para atendimentos pontuais e clinicos. No que
diz respeito ao sofrimento psiquico, a maioria das entradas ocorre nos servi¢os
especializados (CAPS ou ambulatérios). Observou-se que, nos dispositivos da
Atencdo Primaria a Salde (APS), ndo ha préaticas especificas para
adolescentes, sendo oferecidos cuidados ginecol6gicos e obstétricos, além de
servicos relacionados a contracep¢do e doencas sexualmente transmissiveis.
Em termos de cuidado, hd desafios quanto a adesdo dos adolescentes aos
servicos e ao seu acompanhamento. Os participantes indicaram fatores
limitantes, como a necessidade de estratégias mais eficazes para trabalhar com
essa clientela, a falta de capacitacdo da equipe e auséncia de recursos. Os
profissionais tendem a atribuir aos proprios adolescentes a responsabilidade
pela falta de adesdo, devido as caracteristicas dessa fase da vida. No que se
refere a inclusdo de salde mental na APS, predominam as préaticas de
encaminhamento para servigos especializados, embora existam algumas
tentativas de acolhimento e cuidado diante da identificagdo do sofrimento

psiquico dos adolescentes e suas familias.

A auséncia de promocéo de salde ao adolescente em sofrimento psiquico;
Dificuldade de adesédo dos adolescentes aos servi¢cos de salde;
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A2

Os profissionais da APS descrevem como insuficiente o treinamento para
realizar consultas em salde mental e destacam a necessidade de desenvolver
mecanismos que melhorem a falta de informacédo clinica e psicossocial dos
adolescentes institucionalizados. Além disso, enfatizam a importancia da

formagdo em competéncias especificas para trabalhar com a populacéo

infanto-juvenil.

Escassez de conhecimento acerca da consulta em salde mental ao

adolescente em situacdo de maior vulnerabilidade.

A3

Barreiras no cuidado em salude mental para adolescentes sdo identificadas.
Revela a hesitagdo em lidar com problemas de Salde Mental com o
Adolescente (SMCA) e a consequente demanda por especialistas por parte da
Estratégia Saude Familia (ESF), indicando que uma compreensdo mais ampla
dos determinantes do sofrimento, sem o devido compartilhamento de
conhecimento, resulta em estratégias de assisténcia conservadoras que nao
superam a fragmentacdo do cuidado. Além disso, aponta a falta de
direcionalidade da gestdo para instituir a intersetorialidade e a colaboragéo

como formas de construir uma rede ampliada em SMCA, deixando para 0s

Dificuldade para entender o referenciamento da RAPS;
Dificuldade em compreender a SMCA.
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profissionais da linha de frente a responsabilidade de inovar sem orientacéo
clara. Por fim, destaca o desconhecimento dos recursos, dos modos de
funcionamento e dos atores-chave no territério, incluindo o CAPSI, sugerindo
que as estratégias de difusdo de informacdo eram frageis ou inexistentes na

area.

A4

Destaque para a importancia da Reforma Psiquiatrica (RF) na assisténcia a
salde mental, refletindo sobre como o fechamento dos hospitais psiquiatricos
impulsionou a reformulacdo do atendimento, com o objetivo de integrar as
pessoas desospitalizadas na comunidade. Este movimento mobilizou
trabalhadores e gestores locais, que organizaram reunides, conferéncia, féruns
e outros encontros para promover a desospitalizacdo dos pacientes internados
em longa permanéncia. O objetivo era transformar a UBS na porta de entrada
para a saude mental, oferecendo acolhimento, tratamento e acompanhamento
as pessoas em sofrimento psiquico e seus familiares.

Os protocolos desenvolvidos nesta pesquisa, consistem em manuais para
instrumentalizar a equipe multiprofissional na atencdo basica e em outros
niveis de assisténcia. Os profissionais reconheceram esses protocolos como
ferramentas para qualificar o atendimento em salde mental, eliminando
praticas baseadas apenas em receitas e encaminhamentos e transformando a
assisténcia. 1sso permitiu a descentralizagdo do conhecimento médico,
deixando de ser o Unico saber na organizacdo da assisténcia, e deu mais
espaco para contribuicdo dos demais membros da equipe, aproximando-os do

conceito de equipe multidisciplinar. Os Protocolos de Conduta viabilizaram a

Importancia da RP na assisténcia de enfermagem e formulagdo da APS
como porta de entrada para os individuos;
A importancia da instituicdo de protocolos como uma ferramenta

fundamental para o cuidado.
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humanizacédo da assisténcia e promoveram o vinculo como fator fundamental
para a continuidade do tratamento, priorizando a subjetividade de cada

individuo.

A5

Observou-se algumas limitacdes do cuidado prestado pelo enfermeiro, que
frequentemente acolhem as demandas de salde mental, mas posteriormente
encaminham os pacientes para médicos ou servicos especializados,
transferindo a responsabilidade do cuidado e diminuindo sua capacidade de
intervencdo. Esses achados contradizem a capacidade e autonomia dos
enfermeiros na APS. Além disso, destacou-se a relevancia em conhecer as
competéncias dos enfermeiros na coordenacdo das equipes da APS e no papel
de interlocutores entre o servi¢o de salde, a familia e o usuério, garantindo o

cuidado em diferentes niveis da rede. Importante ressaltar o valor de

Falha na comunicacdo nos niveis de atencédo a salde;
Ferramentas disponiveis para o cuidado em salide mental, como o PTS;
Papel do Enfermeiro na salde mental e a importancia na busca por

conhecimento e atualizacGes.
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ressignificar as préticas assistenciais dos enfermeiros, explorando a

implementagdo de intervencdes criativas para superar lacunas assistenciais no
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campo de saude mental. Apontar que a falta de capacidade e as fragilidades
resultantes na inseguranga dos enfermeiros em atender as demandas da salde
mental podem estar associadas a tendéncia de reducdo da carga horaria de
ensino em salde mental e psiquiatrica nos curriculos de graduagdo em
Enfermagem, causando um déficit no ensino dessas questes especificas.
Além disso, torna-se importante destacar que as mudancas na metodologia de
ensino-aprendizagem podem ampliar o escopo das intervengbes em salde
mental na APS, capacitando os enfermeiros a serem reconhecidos pelos
usuarios e familiares como profissionais capazes de oferecer apoio social e
atender as demandas psicossociais. Desenvolver ferramentas que ajudam nas
intervengGes, como o Plano Terapéutico Singular (PTS), que envolve
discussdes de casos com usuarios, familiares e profissionais de saude, e pode
ser viabilizado pelo apoio das redes formal e informal, independente da
retaguarda de especialistas. E por fim, enfatizar a necessidade dos enfermeiros
em reconhecerem seu papel terapéutico fundamental na assisténcia,

desenvolvendo competéncias e habilidades para aplicar seus conhecimentos e

melhorar a atencao psicossocial nos territérios da APS.

A6

Destaque para as atitudes dos enfermeiros da APS em relacdo as pessoas com
transtornos mentais. ldentificou as variaveis associadas a essas atitudes, uma
delas foi o autoritarismo. Que estd relacionado ao tempo de experiéncia
profissional, a sobrecarga das horas semanais de trabalho, o tempo disponivel
para as consultas e & forma como avaliam as necessidades de satde no servigo

onde atuam.

A postura do enfermeiro frente aos desafios diarios.
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A7

Ha diversas funcbes desempenhadas pelos enfermeiros na Atencdo Baésica,
salienta-se que a qualidade do cuidado ao paciente estd diretamente
relacionada & disponibilidade de recursos. Além disso, ressalta-se a
importancia da tomada de decisdes no contexto da assisténcia, enfatizando
que os enfermeiros precisam utilizar seu julgamento para identificar
prioridades e decidir sobre a melhor abordagem, enfatizando a necessidade do
conhecimento e habilidades para avaliar as situacGes e determinar a conduta

mais adequada. A comunicacdo eficaz, também entrou como uma

competéncia técnica importante e essencial para uma assisténcia de qualidade.

Fungdes desempenhadas pelo profissional enfermeiro na APS.

A8

A assisténcia de enfermagem po6s- Reforma Psiquiatrica, impactou
positivamente os profissionais, moldando suas visOes e praticas. Abriu portas
para uma nova abordagem na salde mental. Os profissionais passaram a

enfatizar a importancia da colaboracdo da equipe multi e a consideracdo do

paciente como um individuo Unico, dotado de autonomia e fundamental no

A RP como pioneira na mudanca positiva da assisténcia em enfermagem.
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processo de cuidado.

A9

Varias acOes de saude mental realizadas pelo enfermeiro na APS receberam
destaque, dentre elas estdo: a consulta de enfermagem, o acolhimento, a escuta
terapéutica, o planejamento de cuidados, as visitas domiciliares, a conducao
de grupos terapéuticos, a gestdo dos cuidados com a medicacao, as discussdes
de casos entre profissionais da APS e matriciadores, e 0s encaminhamentos na

rede de satide mental.

Ferramentas que auxiliam na consulta e cuidado de Enfermagem em salde

mental.

Al0

Apresenta a visdo de profissionais com formacdo biomédica, que antes era
pautada em um modelo hospitalocéntrico, o que levava a premissa de que 0s
atendimentos em satde mental eram de responsabilidade exclusiva da atencdo
secundaria ou de profissionais psiquiatras. Por outro lado, destaca-se o
contraste com profissionais com formacao biopsicossocial e preparacao para o
atendimento em salde mental, que conseguem alterar o panorama de uma
comunidade inteira. Evidencia-se vantagens e potencialidades do atendimento
em salude mental quando se hd maior proximidade com as comunidades,
permitindo abordagens adaptadas, identificacdo precoce e acompanhamento
clinico, além de realizacdo de atividades educativas. Enfase para a
importancia de capacitar os profissionais para diagnostico, tratamento,

acompanhamento, uso de ferramentas de avaliacdo e realizacdo de agOes

educativas na comunidade.

A assisténcia biomédica, fruto do modelo hospitalocéntrico e o contraste

com a assisténcia biopsicossocial, resultante da reforma psiquiatrica.
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All

Apo6s a RP, da-se inicio a descentralizacdo da assisténcia a saide mental e a
criagdo de novos servicos que atendem a populacdo portadora de transtornos
mentais. Reflexdes sobre as mudancas no processo de trabalho dos
enfermeiros, com o novo modelo de assisténcia tornam-se de suma
importancia, visto que, ocorre a ampliagdo do campo enfermagem, deixando
de ser restrito apenas ao ambiente hospitalar e passando a integrar outras
areas, como a APS. O enfermeiro deve estar apto para trabalhar em equipe e
em conjunto com a familia, tracando um plano de cuidados e proporcionando

um atendimento integral ao paciente e sua familia.

A criacdo de novos servicos como a APS, e as reflexdes a cerca do
processo de trabalho do enfermeiro em satude mental apds a RP.
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6 DISCUSSAO

A partir da leitura dos artigos percebeu-se que a atencdo psicossocial aos
adolescentes em sofrimento psiquico pelo profissional enfermeiro envolve a oferta de
suporte emocional, orientacdoe intervengdo precoce para mitigar crises e promover o bem-
estar mental. Os enfermeiros, atuando em unidades de saude mental ou em escolas, utilizam
abordagens empaticas e centradas na pessoa para criar um ambiente seguro e de confianca,
onde os adolescentes podem expressar suas emocOes e desafios sem julgamento. Essas
experiéncias sdo percebidas tanto pelos profissionais quanto pelos adolescentes como
complexas e desafiadoras, devido a necessidade de lidar com questfes sensiveise muitas
vezes estigmatizadas, como a depressdo, ansiedade e transtornos de comportamento.
Compreender a atua¢do do enfermeiro na saide mental implica reconhecer sua fungéo
crucial na identificacdo precoce de sinais de sofrimento psiquico, no desenvolvimento de
planos de cuidado individualizados e na coordenacdo com outros profissionais de salde
para oferecer um cuidado holistico e continuo. A formacdo e a capacitagdo constante sao
essenciais para que os enfermeiros possam enfrentar os desafios e proporcionar um
atendimento eficaz e humanizado, contribuindo significativamente para a recuperacao e a
qualidade de vida dos adolescentes.

Com o fenbmeno da desospitalizagdo, surgiram novos servigos focados no
diagnostico, tratamento e cura, abrangendo as dimenses emocional, familiar e social do
paciente. A causa mental tornou-se mais complexa, exigindo uma abordagem
interdisciplinar da equipe de satde. (Antunes; Queiroz, 2007).

Pretende-se que, devido ao seu carater inovador no processo de transformacdo do
paradigmapsiquiatrico, a Reforma Psiquiatrica Brasileira desperte nos profissionais da area
de saude, especialmente no enfermeiro, a criacdo de mudancas no atendimento basico de
salde, no ambito conceitual, assistencial, politico e cultural. (Argiles CT, et al, 2018).

A APS desempenha um papel crucial na abordagem da satde mental da populacéo,
dada qua sua visdo de saude é holistica, incluindo uma compreensdo abrangente dos
determinantes do processo salde doenca. Contempla a primeira porta de entrada dos
usuarios e edifica o vinculo entreprofissionais e servigos na ESF.

Os enfermeiros que desempenham suas funcGes na ESF precisam alargar sua

perspectiva para além do bem estar-estar fisico e compreender que a salde mental é
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inseparavel de qualquer contexto ou intervencdo. Por isso, € crucial que aprimorem suas

habilidades, identificando

adequadamente as demandas da comunidade por meio de sua participacdo ativa no
planejamentodas atividades. Isso implica em fornecer assisténcia abrangente tanto a familia
quanto ao paciente, e tal avango s sera possivel a medida que as praticas e o ensino forem
atualizadas e aprimoradas. (Cavalcante R.B, 2019).

E perceptivel uma relutancia por parte dos enfermeiros em lidar com o atendimento
e acolhimento de usuéarios com transtornos mentais. Essas posturas e percepgdes tém
impacto direto no avango necessario da RP e prejudicam a consolidacdo da RAPS, que s
se dard mediante uma articulagdo eficaz com os demais servicos de satde. (Brasil, 2018).

Nesse sentido, é pertinente destacar a necessidade de capacitar o enfermeiro e toda a
equipe da APS para o atendimento de pacientes que necessitam de cuidados em saude
mental, abrangendo desde o planejamento até a intervencdo, tanto em nivel individual
quanto coletivo. (Macedo et al., 2017).

Quando se trata da saide mental do adolescente, a atuacdo do enfermeiro torna-se
ainda mais desafiadora, o importante nesse contexto é a realizacdo do Processo de
Enfermagem por meio da consulta de enfermagem em satde mental, que visa facilitar a
Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem utilizando modelos tedricos como base para
fundamentar as intervenc@es do cuidado. Dentro da consulta de enfermagem destacam-se
ferramentas importantes para o cuidado integral da SMCA.

Um recurso muito importante nesse contexto é a realizacdo do Processo de
Enfermagem por meio da consulta de enfermagem em salde mental, que visa facilitar a
Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem utilizando modelos te6ricos como base para
fundamentar as intervencdes do cuidado. Dentro da consulta de enfermagem destacam-se
ferramentas importantes para o cuidado integral da SMCA. (Serradilha AFZ, Gomes GD,
2022).

O acolhimento promove a humanizacdo dos servi¢cos de salde por meio da
qualificacdo da escuta, fortalecendo o vinculo e garantindo o acesso da populagdo. Ao ouvir
0 usuario, os profissionais desenvolvem uma parceria mais colaborativa e aprimoram a
relacdo. Acolher é uma acdo técnico-assistencial que consiste em uma escuta qualificada
voltada para a assisténcia. Essa pratica promove a reorganizacdo dos servi¢os e melhora a
qualidade do atendimento, colocando o paciente como o0 eixo central e um participante

ativo do seu cuidado. O vinculo quando estabelecido, permeia todas as intervengdes,
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principalmente em situacdes complexas como no campo da saude mental. (Matumoto S,
2023).

Outra ferramenta importante para o enfermeiro é o apoio matricial, visto a
necessidade de articulagdo de estratégias na assisténcia. Nenhuma categoria profissional
consegue centralizar o cuidado integral, sendo essencial a colaboragcdo com outras areas do

conhecimento.

O apoio matricial visa integrar especialistas, conhecidos como apoiadores. Essas
praticas auxiliam na expansdo da abordagem clinica, melhoram a qualidade do atendimento
e aumentam a eficacia dos servicos. Além de promover a integracdo entre os profissionais,
0 apoio matricial incluielementos do cuidado compartilhado, como suporte educacional,
atencdo especializada, regulacdo, cogestdo, cuidado multiprofissional, comunicagéo
sistematica, cuidado estruturado e suporte organizacional. Essa estratégia gera mais
autonomia e qualifica o profissional para atender uma demanda de saude mental
independente da sua area de formacgéo. (Amarante P, 2017).

A visita domiciliar € um instrumento que permite a equipe de saude observar o
individuo emseu ambiente, suas condi¢es de habitacdo, higiene, saneamento basico e a
dindmica familiar. Essa proposta expande o entendimento profissional sobre a familia e seu
entorno, o que aumenta a qualidade da assisténcia. (Angerami ELS, Gomes DLS, 2016)

Por fim, reforca-se a necessidade do enfermeiro estar preparado para receber a
demanda de saude mental na Atencdo Priméaria a Saude, o conhecimento deve ser o alicerce
para o planejamentode acdes que visem um bom atendimento ao usuério. E preciso ressaltar
a importancia da continuidade da assisténcia e ir além dos muros do local de trabalho,
buscar atualizacdes e embasamento tedrico que auxiliem na autonomia da consulta de
enfermagem em satde mental.

Consideram-se limitacGes nesse estudo, a escassez de estudos sobre a promocéo de
saude mental do adolescente na APS, e os diversos profissionais de diferentes areas

atuantes no sistema desadde nos estudos incluidos na revisao.

Quadro 3 — Estratégias para consulta de enfermagem em Saude Mental

A consulta de enfermagem

O acolhimento

A escuta terapéutica

Bl W N

Planejamento de cuidados
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A visita domiciliar

A conducéo de grupos terapéuticos

A gestdo de cuidados com a medicagao

A discusséao de casos entre profissionais na APS e matriciadores

O 0O N| o o

Encaminhamentos na rede de satde mental
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7 CONCLUSAO

Este estudo permitiu uma aproximacao da realidade vivenciada por enfermeiros que
atuam na Atencdo Priméria a Saude ao prestar assisténcia a pessoas que necessitam de
atencdo psicossocial. Este estudo demonstra a importancia do papel da enfermagem, em
especial na pessoa do enfermeiro na salide mental e como a APS é promissora na promogao

e prevencdo de salde mental.

Um dos pontos importantes desta pesquisa, € como a efetividade do referenciamento
e a capacitacdo profissional e as ferramentas utilizadas para o cuidado integral do paciente

se tornam urgentes e necessarias.

Foi possivel observar o quanto a autonomia do enfermeiro na saude mental se deu
apos a Reforma Psiquiatrica, e o quanto o modelo biomédico foi e ainda é prejudicial na

assisténcia, dificultando o vinculo entre paciente e profissional.

Diante do exposto, demarca-se a necessidade de potencializar o cuidado em saude
mental na Atencdo Primaria a Salde, a fim de desenvolver uma prética de cuidado efetiva e
qualificada. Recomenda-se por fim, a necessidade do enfermeiro reconhecer o seu papel
terapéutico na assisténcia, a fim de ter competéncias e habilidades para melhorar a atencéo
psicossocial na APS, e a oferta de capacitacdo para que esses profissionais tenham as

qualificacOes desejadas a cima.



45

REFERENCIAS

Al: Silva, J. F. Da. et al.. Adolescéncia e saude mental: a perspectiva de profissionais da
Atencdo Basica em Saude . Interface - Comunicacdo, Saude, Educacéo, v. 23, p. €18063,
2019. Disponivel em: https://doi.org/10.1590/Interface.180630. Acesso em: 28 set. 2023

A2: Fernandez, Olga M. et al. Satide mental primaria para criangas, meninas e adolescentes
institucionalizados: perspectiva de equipamentos de salde. Rev.latinoam.cienc.soc.nifiez
juv , Manizales, v. 2, pdg. 103-121, agosto de 2021. Disponivel em: Acesso em:
https://doi.org/10.11600/rlcsnj.19.2.4175. Acesso em: 28 set. 2023

A3: Teixeira, M. R.; Couto, M. C. V.; Delgado, P. G. G.. Atencdo basica e cuidado
colaborativo naatencdo psicossocial de criancas e adolescentes: facilitadores e barreiras.
Ciéncia & Saude Coletiva, v. 22, n. 6, p. 1933-1942, jun. 2017. Disponivel em :
https://doi.org/10.1590/1413-

81232017226.06892016. Acesso em: 30 set 2023

A4: Cordeiro, G. F. T. et al.. PROTOCOLOS PARA ATENDIMENTO DE SAUDE
MENTAL NAATENCAO PRIMARIA: SUBSIDIOS PARA TRANSFORMACAO DA
ASSISTENCIA. Cogitare
Enfermagem, v. 27, p. e82680, 2022. Disponivel em:
https://doi.org/10.5380/ce.v27i0.82680.Acesso em: 28 ago. 2023

A5: Simdo, C.; Vargas, D. De .; Pereira, C. F.. Intervencbes de enfermagem em saude
mental na Atencdo Primaria a Salde: revisdo de escopo. Acta Paulista de Enfermagem, v.
35, p. eAPEO01506, 2022. Disponivel em: https://doi.org/10.37689/acta-
ape/2022AR015066. Acesso em: 27 ago. 2023

A6: Nobrega, Maria do Perpétuo Socorro de Sousa et al. Enfermeiros de atencdo priméria a
salde: atitudes frente a pessoa com transtorno mental. Revista Galcha de Enfermagem, [s.
1], v. 42, p.1-9, 2021. Disponivel: https://doi.org/10.1590/1983-1447.2021.20200088 .
Acesso em: 17 ago. 2023


https://doi.org/10.1590/Interface.180630
https://doi.org/10.11600/rlcsnj.19.2.4175
https://doi.org/10.1590/1413-81232017226.06892016
https://doi.org/10.1590/1413-81232017226.06892016
https://doi.org/10.5380/ce.v27i0.82680
https://doi.org/10.37689/acta-ape/2022AR015066
https://doi.org/10.37689/acta-ape/2022AR015066

46

AT7: Branddo, Maria Girlane Sousa Albuquerque; XIMENES, Maria Aline Moreira,;
MOREIRA, Livia. Competéncias do profissional enfermeiro no contexto da atencdo bésica.
Rev. Saide. Com, v. 14, n. 3, p. 1217-1226, 2018. Disponivel:
https://doi.org/10.22481/rsc.v14i3.4212 . Acesso em: 12

ago. 2023.

A8: Cairo, Jodo Vitor Ferreira et al. Enfermagem em salde mental: a assisténcia em um
cenario de mudancas. Global Academic Nursing Journal, v. 1, n. 3, p. e56-e56, 2020.
Disponivel: https://globalacademicnursing.com/index.php/globacadnurs/article/view/40.
Acesso em: 18 out. 2023.

A9: Gusmédo, Ricardo Otavio Maia et al. Atuacdo do enfermeiro em saude mental na
estratégia de saude da familia. Journal of Health & Biological Sciences, v. 10, n. 1, p. 1-6,
2022. Acesso em: https://doi.org/10.12662/2317-3076jhbs.v10i1.3721.p1-6.2022 . Acesso
em: 20 out. 2023.

Al10: De ARAUJO MORAIS, Luysa Gabrielly et al. Saude mental: o papel da atencao
primaria a satde. Brazilian Journal of Health Review, v. 4, n. 3, p. 10475-10489, 2021.
Disponivel em: https://doi.org/10.34119/bjhrv4n3-071. Acesso em: 1 maio. 2024.

All: CAFE, Luany Abade et al. A atuacdo do enfermeiro na salde mental. Revista
Artigos. Com, v. 21, p. €5016-e5016,

2020. Disponivel:
https://acervomais.com.br/index.php/artigos/article/view/5016/2936 Acesso: 12 abril. 2024.



47

8 CONSIDERACOESFINAIS

As producdes cientificas analisadas mostram a Reforma Psiquiatrica como pioneira
na mudanca do cenario da enfermagem em salde mental e a importancia do papel do
enfermeiro na consolidagdo dessas mudangas.

H& um estigma muito grande relacionado a assisténcia em salde mental. A
enfermagem em salde mental ao adolescente na Atencdo Primaria a Salde compreende a
demanda como complexae de dificil desfecho. O papel do enfermeiro na saide mental,
envolve uma significativa parceria com a equipe multidisciplinar, pois ha necessidade de
comunicabilidade entre os servigos, visto que a desarticulacdo gera ambiguidades no
cuidado.

Foi possivel perceber, a necessidade e a urgéncia, em capacitar os profissionais
enfermeiros para atender pessoas com transtornos mentais e suas familias. Recomenda-se
uma abordagem mais aprofundada dessa temaética, com o intuito de diminuir preconceitos e

engajar enfermeiros qualificados neste campo, em beneficio da qualidade da assisténciA.
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