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Trata-se de umarevisao integrativa da literatura que objetivou revisar as produgdes cientificas
sobre consulta de enfermagem em saude mental nos servigos de saude no periodo de 2001
a 2013 nas bases de dados Scientific Eletronic Library Online (SciELO) e Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS). Identificou-se que 60% dos artigos
pesquisados indicaram que os enfermeiros possuem limitagdes para realizar o diagndstico
de enfermagem em saude mental. Concluiu-se que a consulta de enfermagem e sua relagao
no campo da saude mental ainda € incipiente. Sugere-se que a consulta de enfermagem
seja sistematizada e abranja temas como a relagéo interpessoal, histérico de enfermagem,

exame fisico e mental, diagndstico e planejamento em enfermagem.
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Nursing Consultation on Mental Health: Integrative Review

It is an integrative review of literature that aimed review scientific productions about nursing
consultation on mental health in health services in the period 2001to 2013 in the databases
Scientific Electronic Library Online (SciELO) and Latin American and Caribbean Health
Sciences ( LILACS). It was found that 60% of the researched articles indicated that nurses have
limitations to make the diagnosis of mental health nursing. It was concluded that the nursing
consultation and its relationship in the mental health field still incipient. It is suggested that
the nursing consultation be systematic and involves topics such as interpersonal relationship,

nursing history, physical and mental examinations, diagnosis and planning in nursing.

Descriptors: Nursing Care; Mental Health; Health Services.

Consulta de Enfermeria en Salud Mental: Revision Integradora

Se trata de una revision integradora de la literatura destinada a revisar la produccion cientifica
en la consulta de enfermeria en salud mental en los servicios de salud en el periodo 2001-
2013 en las bases de datos Scientific Electronic Library Online ( SCiELO ) y América Latina y el
Ciencias de la Salud del Caribe ( LILACS). Se identificd que el 60% de los encuestados indico
que los articulos enfermeras tienen limitaciones para hacer el diagnéstico de enfermeria de
salud mental. Se concluy6 que la consulta de enfermeria y su relacién en el campo de la salud
mental es todavia en su infancia. Se sugiere que la consulta de enfermeria es sistematica y

cubre temas tales como las relaciones interpersonales, la historia de enfermeria, el examen

fisico y mental, el diagndstico y la planificacion en la enfermeria.

Descriptores: Atencion de Enfermeria; Salud Mental; Servicios de Salud.

Introducao

A Organizagdo Mundial de Saude (OMS) define a
saude mental como um estado de bem-estar no qual
o individuo percebe suas atitudes, podendo enfrentar
as dificuldades da vida e trabalhar de forma produtiva
sendo capaz de contribuir com a sua comunidade™.
Nessa perspectiva, pode-se afirmar que a saude
mental esta inserida na saude geral das pessoas e
interfere diretamente em sua qualidade de vida.

A saude mental como campo de conhecimento
e subjetividade inclui um espectro que implica o
sofrimento humano e os transtornos mentais. De
acordo com o Ministério da Saude, 3% da populagéo

brasileira possuem transtornos mentais severos e
persistentes; mais de 6% da populagdo apresenta
transtornos psiquiatricos graves decorrentes do uso
de alcool e outras drogas e 12% da populagao precisa
de alguma assisténcia em saude mental continua ou
eventual®.

A partir de todo arranjo que envolve o campo
da saude mental, além do campo tedrico e olhar
para a subjetividade humana, necessarios aos
dados estatisticos, a saude mental € também um
direito. Depois de 12 anos de luta social, em 2001,
foi sancionada a Lei 10.216 que ampara a Reforma
Psiquiatrica brasileira e proporciona mudangas no
modelo de atencdo em saude mental. No lugar do
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isolamento e exclusdo das pessoas com transtorno
mental ha o indicativo de
convivio com a familia e a comunidade. Pressupse-
se a garantia da populagdo ao acesso aos servigos
de saude mental de base territorial e o respeito a
liberdade e a autonomia®.

Embora se reconhega que varias experiéncias
contribuem para a formulagéo de politicas publicas,
a desinstitucionalizagao tem sido a base fundamental
para guiar um projeto ético, técnico na ampliagédo do
acesso aos cuidados em saude mental e na melhoria
da qualidade de vida das pessoas com transtornos
mentais longamente internadas. A partir da Reforma
Psiquiatrica e, atualmente, com a Portaria 3088 de
2011 o cuidado feito exclusivamente em hospitais
psiquiatricos passa a ser realizado na rede de
atencgdo. Essa ultima possui diversos pontos, sendo
a principal porta de entrada a Atengéo Basica. Inicia-
se assim, a construgdo da transicdo de um modelo
de assisténcia centrado no hospital psiquiatrico para
um modelo de atencdo comunitario baseado na
territorializagdo da atencédo e do cuidado a pessoa
com transtorno mental, objetivando sua reinsergéo na
familia e comunidade®.

Sendo a consulta de enfermagem uma das formas
desse acompanhamento do cuidado, este estudo visa
colaborar com a ampliagdo do conhecimento acerca
da realizagdo da consulta de enfermagem em saude
mental, e como atividade parte do Projeto Terapéutico
Singular, entre outras.

A consulta de enfermagem em saude é uma
potente ferramenta para o enfermeiro cuidar da pessoa
e ter mais subsidios historicos e relacionais com a
pessoa em sofrimento. A consulta de enfermagem
em saude mental é uma das formas de assisténcia
do cuidado que traz reconhecimento ao profissional,
compartilhamento de saberes e da autonomia possivel
a pessoa e aos familiares®.

No entanto, por um lado, durante o processo
de ensino aprendizagem, no curso de graduacdo
em enfermagem da Universidade Federal de Santa
Catarina (UFSC), os autores do artigo ao realizarem
seus estagios constaram a auséncia da consulta
de enfermagem em saude mental nos servigos. Na
busca por uma melhor compreensao deste fato alguns
enfermeiros relataram dificuldades nas condi¢des de
trabalho, demanda elevada para desenvolver seu
processo de trabalho e por limitagdes de formagéo,
desinteresse e distanciamento com referenciais
tedrico-metodoldgicos que integrassem consulta de
enfermagem e saude mental.

inclusdo e possivel

Poroutrolado, sabe-se queaatuagdodoenfermeiro
no campo de saude mental cresceu consideravelmente
no Brasil, pois além de desenvolver atividades em
espacos tradicionais de atengdo como o hospital
psiquiatrico, ainda pode atuar como profissional em
Centros de Saude, Ambulatérios e novos dispositivos
de atencao psicossocial e isto indica que a consulta
de saude mental é uma prerrogativa a ser executada
no processo de trabalho do enfermeiro nos diversos
cenarios de cuidado®. Justificamos a realizagdo de
estudos sobre a consulta de enfermagem em saude
mental nos servigos de saude porque toda demanda
em saude é também de salde mental, destarte, o
enfermeiro deve ser sensibilizado e preparado para
desenvolver a consulta de enfermagem em saude
mental em quaisquer situagdes do processo de saude,
doenca e cuidado.

A consulta de enfermagem a pessoa com
uma demanda de saude, ou transtorno mental, ou
sofrimento psiquico abrange os fatores determinantes
e condicionantes para a qualidade de vida, como a
alimentagdo, moradia, saneamento basico, meio
ambiente, trabalho, renda, educagao, transporte,
lazer e 0 acesso aos bens e servigcos essenciais. Com
a proposta de aprofundar a compreensao da consulta
de enfermagem em saude mental nos servigos de
saude, tem-se como questdo norteadora: de que
modo é abordada a consulta de enfermagem em
saude mental nas produgdes cientificas no Brasil?

O objetivo do presente artigo € revisar as
produgdes cientificas que descrevem a consulta de
enfermagem em saude mental no Brasil.

Método

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura
relativa a consulta de enfermagem em saude mental,
a partir do acesso as produgdes cientificas sobre o
tema. A revisdo integrativa € um método de pesquisa
de literatura pelo qual se busca deduzir generalizagdes
sobre a delimitagdo de tema e a partir dos principais
resultados dos estudos. A reviséo integrativa apoia
a pesquisa para discutir hipoteses, sugestdes para
novas questbes tedricas e identificagdo de uma
pesquisa necessaria®.

A escolha e combinacdo das palavras-chaves
tiveram a contribuigdo de uma bibliotecaria que
acompanhou o estudo: cuidado, assisténcia, consulta,
enfermagem, saude mental e psiquiatria. Os estudos
cientificos foram buscados nas bases Scientific
Eletronic Library Online (SciELO) e Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
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(LILACS). As combinagbes com as palavras-chaves
foram: LILACS: (“Consulta de enfermagem”) AND
(“saude mental”) = 14; (“assistencia de enfermagem”
OR “consulta”) AND (“enfermagem”) AND (“saude
mental’) = 190; (“cuidados de enfermagem” or
“assistencia de enfermagem” OR “consulta”)
AND (“enfermagem”) AND (“saude mental”) =
213; (“cuidados” or “assistencia” OR “consulta”)
AND (“enfermagem”) AND (“saude mental”) = 637;
SciELO (“cuidados” or “assistencia” OR “consulta”)
AND (“enfermagem”) AND (“saude mental”) = 40.
Estas combinagdes foram construidas e testadas no
decorrer dos meses de setembro a outubro de 2013.

Os critérios de inclusédo foram: artigos completos
cientificos em periédicos
publicados em portugués e espanhol, no periodo

indexados nacionais

de 2001 a 2013, que contemplassem a consulta de
enfermagem em saude mental em servigos de saude.
Esse recorte temporal se justifica pelas publicagoes
serem mais proficuas a partir do ano da sangao da lei
10.216™. Pesquisas que contribuissem com a tomada
de decisao para o aprofundamento do objeto de estudo.
O referencial adotado permitiu agregar estudos de
diferentes naturezas tedrico-metodologicas como
revisdo de literatura, estudos de reflexdo e relatos
de experiéncia. Os critérios de exclusao associaram
estudos que nao contemplassem o escopo deste
estudo.

O método que guiou a revisao integrativa seguiu
as etapas descritas na Figura 1©;

Fonte: Adaptado de Ganong®

Selecdo da Critérios de Busca nos Representacéo das |, Analise dos
questdo de | , |busca: critérios | | resumoseartigos: | | caracteristicas da dados
pesquisa de incluséo, objetivos, métodos, pesquisa original v _
i Interpretacéo
descritores, resultados, . o
5 r
base de dados. conclusao. 0s es: ados
Apresentacao
da revisao

Figura 1 - Método utilizado na construgéo da revisao integrativa

A coleta de dados foi realizada com auxilio de
uma tabela preliminarmente elaborada, alusiva aos
seguintes topicos: titulo do artigo, nome dos autores,
titulagao dos autores, ano de publicagéo, periddico,
objetivo da pesquisa, metodologia, principais
resultados, discussoes relevantes, principais achados
nas conclusdes e recomendacdes. A coleta de dados
se deu de setembro a outubro de 2013. Utilizou-
se a analise tematica® para examinar os dados
provenientes das produgdes cientificas. Os artigos
que compuseram este estudo estao identificados pela
abreviatura (A) de 1 a 10.

Resultados

No primeiro levantamento encontrou-se 677
artigos, destes, 637 eram do LILACS e 40 do SciELO.
Na busca de titulos alguns estudos foram excluidos e
com a aplicagdo dos critérios de inclusdo/exclusao e
leitura dos resumos, foram selecionados 25 artigos,
19 do LILACS e 6 do SciELO. Depois de criteriosa
leitura obteve-se 10 artigos (Figura 2 de acordo com o
escopo deste estudo.

Titulo Autores Objetivo Método Resultados
A1(9) Consulta
de enfermagem Relatar uma experiéncia Identificacio de problemas
em saude mental | Canabrava DS, Vilela da consulta de Abordagem ¢ P .
o que requerem cuidados
sustentada na JC, Brusamarelo T, enfermagem baseada qualitativa, . . L
. ~ . ~ ) imediatos e realizagéao
teoria das relagbes | Roehrs H, Maftum | nas teorias das relagdes entrevista

interpessoais:
relato de
experiéncia

MA.

interpessoais em saude
mental

semiestruturada.

prescrigcbes de enfermagem.
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Titulo

Autores

Objetivo

Método

Resultados

A2(9 Atencao
da enfermagem
ao portador
de transtorno
depressivo: uma
reflexéo

Candido MCFS,
Furegato ARF.

Divulgar conhecimento
sobre a atengéo

aos portadores de

transtornos depressivos.

Estudo de reflexdao

A importancia de observar
nos portadores de transtorno
depressivo também as
respostas fisioldgicas,
cognitivas, emocionais e
comportamentais

A3 Cuidado em
salde mental:
um sistema
para ensino em
enfermagem

Rocha TS, Diniz
POD, Belian RB,
Frazao IS, Cavalcanti
AMTS.

Relatar o
desenvolvimento
de ferramenta para
a sistematizagéo
da assisténcia de
enfermagem em saude
mental

Relato de
experiéncia

Sistematizagdo da consulta
de enfermagem: historico,
necessidades basicas,
exame fisico, exame
mental, diagndsticos de
enfermagem, resultados
esperados e intervencgdes.

A4("2 Concepgoes,
conhecimentos
e pratica dos
enfermeiros ao
cuidar de sujeitos
com diagnostico
de depressao:
um olhar para
o territério da
atencgao primaria a

Ximenes Neto FRG,
Félix RMS, Oliveira
EM, Jorge MSB.

Caracterizar o perfil
sociodemografico
e educacional dos

enfermeiros da ESF.

Estudo exploratério-
descritivo com 30
enfermeiros da ESF

Na consulta de enfermagem
€ considerada historia
clinica, habitos pessoais,
fatores de risco,
exame fisico, exames
complementares, informa
sobre as complicagdes
da patologia, sobre o uso
correto de medicamento
e incentivo a adesao ao

mental no PSF
e o trabalho de
enfermagem

CC, Ferreira Filha
MO, Noébrega MML,
Barros S, Santos
KKG.

de implementagéo de
acdes de saude mental
nos servigos da rede
basica de saude

saude
Y tratamento.
Pesquisa
Compreender os ualitativa, O enfermeiro deve organizar
, Silva ATMC, Silva | —orpreende quatia: g
A5 A saude limites/ possibilidades entrevista seu processo de trabalho

semiestruturada
com 15 pessoas
entre profissionais
de saude e
familiares.

no PSF que consiste em
delimitar objetos, construir
um novo saber instrumental.

A6(14)
Sistematizagao
da assisténcia de
enfermagem em
um ambulatério de

saude mental

Beteghelli P,
Pellegrino V,
Crepschi JLB, Duran
ECM.

Elaborar um modelo
de historico de
enfermagem para ser
utilizado em ambulatério

de SM. Levantar os

diagnésticos frequentes

em um ambulatorio de

SM em um municipio
de SP.

A abordagem
qualiquantitativa.
Realizou-se
consulta de
enfermagem com
um checklist como
instrumento de
coleta.

A utilizagao do processo
de enfermagem melhora
o tempo na consulta e a
autonomia do enfermeiro.

A70% Consulta
de enfermagem
a pacientes
alcoolistas em
um programa de
assisténcia ao
alcoolismo

Fornazier ML,
Siqueira MM.

Descrever e analisar
as atividades
desenvolvidas

pela enfermagem na

consulta dirigida a
alcoolistas

Levantamento
das consultas
de enfermagem
(CE) realizadas
com pacientes
alcoolistas em
2002. A coleta
de dados deu-se
por meio de um
questionario

Orientagdes para o
autocuidado na primeira
consulta, priorizou-se a
diminuic&o dos sinais e

sintomas da sindrome
de abstinéncia, e nas de
seguimento, o alcoolismo
como doenga e suas
complicagoes.

(a Figura 2 continua na proxima pagina)
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Titulo Autores Objetivo Método Resultados
. As atividades de
Pesquisa A
. Assisténcia: consultas de
qualitativa, com - ~
observacio enfermagem, administragéo

A8(19 A Pratica de Identificar e analisar a . ¢ de medicagdes, triagem,

) ” . participante, o e

Enfermagem em Vilela SC, Moraes pratica das enfermeiras entrevista verificagdo de sinais

servigos abertos de
saude mental

MC.

em servigos abertos de
saude mental

semiestruturada.
Os sujeitos do
estudo foram cinco
enfermeiras.

vitais, visita domiciliar.
Gerenciamento:
controle de medicagoes,
encaminhamentos, reunides,
atividades de coordenagéo.

A9(") Cuidados de
enfermagem

Fernandes MA,

Relatar a experiéncia no

Relato de
experiéncia sobre
os cuidados de

Os cuidados de
enfermagem quando

cuidado a um portador enfermagem
ao portador de Sousa LEN, Sousa p 9 executados seguindo uma
. de transtorno bipolar em prestados ao ) L o
transtorno afetivo AR, Sousa AR, . N sistematizagao contribui
. . um Hospital Psiquiatrico portador de
bipolar: relato de Evangeista MF. . . para o sucesso da
. de Teresina-PI transtorno afetivo - )
experiéncia i recuperagao do paciente.
bipolar
A1008) -
L - Os resultados sédo
Caracterizagdo das Identificar as apresentados em duas
praticas de Duarte EOS, Nasi caracteristicas das Estudo de Revisao P

C, Camatta MW,
Schneider JF

assisténcia na
rede de atencao
em saude mental:
revisdo integrativa

praticas de assisténcia
na rede de atengdo em
saude mental no Brasil.

categorias: atividades
desenvolvidas em saude

mental e principios da

reforma psiquiatrica.

sob 0 método da
Integrativa

Figura 2 - Artigos selecionados nas bases de dados para esse estudo de revisao integrativa de literatura

Quanto aos titulos, seis artigos citam saude
mental, dois deles consultas de enfermagem e apenas
um consulta de enfermagem em saude mental.
Foram 38 autores que escreveram tais artigos, dos
quais 33 sao enfermeiros, quatro sdo académicos
de enfermagem e um académico de ciéncias da
computagao, equivalente a quase quatro autores por
artigo. As produgoes, conforme os anos de publicacao,
foram mais assiduas em 2005 a 2012. Dentre os
periédicos, ndo houve predominancia, cada artigo foi
publicado em periddicos diferentes. Dos 10 artigos,
seis foram publicados em revistas de enfermagem.
Todos os estudos apresentaram objetivos gerais,
os quais refletem clareza e coeréncia em sua
descrigao, seguindo as introdugdes e problemas dos
estudos. Segundo os objetivos, sete citam agdes de
enfermagem, dois deles consultas de enfermagem,
um histérico de enfermagem e um sistematizagéo da
assisténcia de enfermagem.

Dos métodos descritos, dois estudos utilizaram
metodologia quali-quantitativa, dois relatos de
experiéncia, uma abordagem qualitativa, uma revisao
bibliografica, um caso clinico, um estudo exploratério

descritivo, uma analise de discurso, e uma revisao
integrativa.

Dos sete artigos que realizaram a pesquisa em
cenarios de estudo, obteve-se dois em hospitais
psiquiatricos, dois na atengado basica, dois em
ambulatorios e um no servigo de salde mental. Mostra-
se dessa maneira que a consulta de enfermagem em
saude mental na atencado basica ocorre na mesma
proporgdo que nos demais niveis de complexidade.
Pode-se constatar também que ainda é incipiente o
numero de producdes cientificas sobre a consulta de
enfermagem em saude mental na atengao basica.

Quanto as teorias utilizadas nos artigos como
referencial tedrico metodolégico, um estudo indica
teorias das relagdes interpessoais, um a teoria das
necessidades humanas basicas e terminologias de
referéncia CIPE (Classificagao
a Pratica de Enfermagem), NIC (Classificagdo de
Intervengdes de Enfermagem) e NOC (Classificagao
de Resultados de Enfermagem) e um artigo apresentou
como suporte tedrico o materialismo histérico e
dialético. Os demais n&o esclarecem ou nao utilizam
teorias para sustentar as analises dos dados.

Internacional para
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Discussao

A pratica da consulta de enfermagem em
salde mental nos servicos de saude

Segundo A2, A3 e A6 ¢é recomendada a
Sistematizacao da Assisténcia de Enfermagem (SAE)
para prestacdo de cuidado de enfermagem, sendo
importante para o processo de tomada de decisdes
de acordo com a necessidade do paciente(1%-11.14),

No Brasil, a enfermagem vem
vocabulos mais conhecidos como: diagnosticos
NANDA (North American Nursing Diagnosis
Association), a Classificagdo das Intervengdes de
Enfermagem (NIC), a Classificagdo dos Resultados
de Enfermagem (NOC), Classificagao Internacional
para a Pratica de Enfermagem (CIPE) e Classificagéo
Internacional das Praticas de Enfermagem em
Saude Coletiva (CIPESC), sendo que esta ultima é
uma adaptagao no Brasil da CIPE. Estes vocabulos,
além de possibilitar o registro, conforme o processo
de enfermagem, proporcionam o mesmo significado
para os profissionais de diferentes regides. Tendo
sua importancia para o desenvolvimento da
Enfermagem, pois servem como ferramentas para
constatar o conhecimento global. Ademais se o
vocabulario utilizado na pratica se fizer de forma
estruturada, padronizada e classificada, teremos o
melhor entendimento por parte dos profissionais e
também o monitoramento da qualidade do cuidado de
enfermagem prestado aos pacientes, potencializando
a produgao de estudos cientificos®.

A sistematizagcdo da assisténcia da enfermagem
psiquiatrica vem sendo uma ferramenta Uutil e
importante na tentativa de construir uma pratica mais
eficaz na enfermagem psiquiatrica brasileira no que
se refere a reabilitacdo psicossocial. A consulta de
enfermagem por meio do atendimento prioritario das
necessidades humanas basicas, busca a atencéao
para o autocuidado, para isto faz-se necessario
associar efetivamente a teoria com a pratica para que
acontega compreensao e implementagéo no processo
de enfermagem na area de saude mental@,

Na sistematizagéo da assisténcia de enfermagem,
tem-se uma organizagdo do trabalho profissional
quanto ao método, ao pessoal e aos instrumentos,
que possibilitam a operacionalizagdo do processo
de enfermagem. Esta se fundamenta na assisténcia
a pessoa em sofrimento e norteia o enfermeiro para
a aplicagdo do processo de enfermagem, trazendo
seguranga ao paciente, qualidade na assisténcia

utilizando

prestada e maior autonomia aos profissionais de
enfermagem®",

A resolugdo COFEN 358/2009 descreve que
o processo de enfermagem deve ser realizado
em todos os ambientes publicos e privados,
organizado em cinco etapas
interdependentes e recorrentes, sao elas: histérico
de enfermagem, diagndstico de enfermagem,
planejamento de enfermagem, implementagéao
e avaliagdo de enfermagem@.  Conforme A9, o
cuidado de enfermagem quando executado segundo
a sistematizagédo contribui para a recuperagdo do
paciente promovendo o bem-estar psiquico, fisico e
social"",

O Historico de Enfermagem é um procedimento
padrdo e deve ser realizado na consulta de
enfermagem, uma vez que se realiza o levantamento
de dados do paciente. Ele € o primeiro passo do
método cientifico, pois a partir dele, é possivel realizar
o diagnostico de enfermagem, o plano terapéutico,
sua implementacdo e avaliagdo, na evolugdo e
prognostico de enfermagem®).

De acordo com A1, dentre as agdes terapéuticas
que melhoram o atendimento em saude mental estao:
aobservacgao, a escuta e a percepgao da comunicagao
ndo verbal®.Esta ultima qualifica a relagdo humana,
possibilita uma compreensao e percepgao maior dos
sentimentos apresentados pela pessoa emissora e
ndo apenas do significado das palavras expressas,
pois na comunicagdo nao verbal a pessoa também
expde suas emocoes®@,

Merhy (2002) propds tecnologias da saude, que
sao formas de cuidado, as quais valem para todos
os lugares onde se pensa em humanizagdo. Tais
tecnologias dividem-se em leve, leve e dura e dura.
A tecnologia leve é a parte da relagéo entre a pessoa
que recebe o cuidado e o profissional. A tecnologia
leve e dura da-se pelos saberes e conhecimentos
técnicos, considerando-se a dura esta centrada nas
maquinas e procedimentos técnicos. Uma tecnologia
de cuidado complementa a outra, entretanto, a
tecnologia leve deveria conduzir todo o trabalho do
enfermeiro, considerando-se que o vinculo e relagdo
depende do dialogo entre profissional e a pessoa que
busca o cuidado®). Desta forma, A2 e A4 abordam,
que na consulta de enfermagem, deve se observar
as respostas fisioldgicas, cognitivas, emocionais e
comportamentais, realizar a investigagao de histérica
clinica, habitos pessoais e fatores de risco. Ainda, a
solicitagcdo e avaliagcao de exames complementares,
informagdes sobre patologia e uso de medicamento,
incentivo a adesdao do tratamento, orientagdes

inter-relacionadas,
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gerais, registro de informagdes no prontuario'®1?,
Todavia, em A6, destaca-se como essencial, levar
em consideracao a bagagem sociocultural da pessoa
com transtorno mental.

Portanto, além, da relacao interpessoal que deve
ser estabelecida na consulta de enfermagem deve-se
realizar exame fisico e mental (A6), através desses,
é possivel estabelecer diagnodsticos de enfermagem.
Desse modo, a consulta de enfermagem baseia-se
em um tripé, qual seja: vinculo, avaliagdo mental
e fisica. Depois de esses procedimentos deve-se
realizar o diagnostico em enfermagem, planejamento
terapéutico e, se necessario discussdo com a
equipe™,

Em relagdo a avaliagdo do estado mental,
o enfermeiro deve avaliar durante a consulta de
enfermagem tdépicos como: aparéncia do paciente
(odor, situagéao da saude, presencga de deformidades,
expressao facial, sinais de ansiedade, extremos
de manifestagdes emocionais (tristeza ou alegria
exagerada). Além do sono, que pode estar em excesso
ou insone, a psicomotricidade que inclui marcha,
hiper ou hipoatividade, tremores por somatiza¢des ou
efeitos de medicamentos, atitude e movimentos (in)
voluntarios; caracteristicas do pensamento, da fala
entre outros®@),

A3, A6 e A7 trazem teorias que sao utilizadas na
pratica de enfermagem como a das Necessidades
Humanas Basica de Wanda de Aguiar Horta e a
do Autocuidado de Dorothea Elizabeth Orem. Na
teoria de Horta, as necessidades humanas basicas
sdo comuns a todos os seres humanos, entretanto,
0 que varia entre os individuos sdao as maneiras de
satisfazer ou atender as suas necessidades. Na teoria
de Orem a enfermagem deve agir de acordo com as
necessidades individuais dos pacientes, de maneira
a manter a vida e promover saude, prevenir doengas
e suas consequéncias "141% Sendo a assisténcia a
partir das necessidades e preferéncias dos pacientes
dependentes das percepgbes do enfermeiro.

O processo de enfermagem fundamentado
nas Necessidades Humanas Basicas, proposto por
Wanda Horta, compreende um conjunto de etapas
sistematizadas e inter-relacionadas para a assisténcia
ao ser humano de forma integral®@.

A implementagdo da consulta de enfermagem
em saude mental passa por um processo de
amadurecimento, no qual € necessario que
tais acdes sejam aplicadas como a relagéo
interpessoal, nao verbal, exame
mental, sistematizacdo de enfermagem, processo e
teorias de enfermagem. Tais conhecimentos devem
ser aprimorados e direcionados para o melhor

comunicagao

desempenho na pratica da saiude mental de acordo
com a sua peculiaridade.

Os limites e desafios da realizacao da consulta
de enfermagem em saude mental

De acordo com A2, A3, A4, A5, A9 e A10, a
formacgao profissional apresenta limitagbes quanto a
capacidade para identificagdo de sinais e sintomas
de transtornos mentais, reconhecimento de acoes
que sao de saude mental, incorporagéo da filosofia
e saber instrumental da reforma psiquiatrica, ainda
considerando a assisténcia centrada no médico,
no tratamento medicamentoso e principalmente
no contexto hospitalar(®317-1®)  Portanto, seis de
dez trabalhos indicam dificuldades técnicas e
paradigmaticas da atuagao do enfermeiro na saude
mental. A5 e A10 pontuam como uma das barreiras
para a realizacdo da consulta de enfermagem em
saude mental a falta de educagao permanente e
capacitagdo na area de conhecimento especifico!'31®).
Segundo A4, os enfermeiros relataram ter maior
dificuldade para efetuar a assisténcia e promogao
a saude a pessoas diagnosticadas com depresséo,
pela inexisténcia de qualificagdo na area especifica'?.
Salienta-se que os processos de capacitagdo devem
ser estruturados a partir da problematizagdo do
processo de trabalho, objetivando a transformacgéao
das praticas profissionais e a organizagdo do
trabalho, tendo em vista as necessidades de saude
da populagédo®®).

No campo da saude mental, o desafio da
educagdo permanente é consolidar a reforma
psiquiatrica. Esta deve articular conhecimentos
profissionais especificos com a rede de saberes e
fazeres envolvidos no sistema de saude. A formagéao
do enfermeiro exige programas interdisciplinares de
ensino que possibilitem analises mais integradas dos
problemas de saude®.

Além disso, nos artigos A5 e A6, sao citados a ndo
implementagdo da sistematizagdo de enfermagem
e de modelo de assisténcia como dificuldade para o
atendimento e realizagao da consulta de enfermagem
em saude mental®', Para a realizagado da Consulta
de Enfermagem é necesséario que o servico de
enfermagem da instituicdo tenha um padrédo de
estrutura claramente definida, estabelecido no modelo
de assisténcia, que permita captar a face individual e
coletiva dos individuos e familiares que atende®).

No entanto, esta estrutura padrédo por meio de
instrumentos para guiar a consulta de enfermagem
em saude mental ndo foi encontrada nesta busca de
literatura. A5 destaca a importancia de a enfermagem
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construir um saber instrumental na area de saude
mental que ultrapasse um plano de discurso e
manifeste-se na pratica.

O trabalho A2 afirma que os enfermeiros em
atividades na atencao basica, ndo estdo preparados
para dar devida atengdo a pessoa com transtorno
mental, apesar de apresentar médio conhecimento
tedrico no estudo revisto!'”. Faz-se necessario
sensibilizar o profissional da assisténcia (servigo) e
o docente (ensino) sobre a implementagédo de agbes
especificas no cuidado de enfermagem a pessoa com
transtorno mental em todos os niveis de complexidade.

Segundo A1 é essencial que novos estudos
sejam realizados com o intuito de contribuir para uma
efetiva aplicagdo de consulta de enfermagem, tanto
na salude mental quanto em outras areas de atuagao
do enfermeiro®. Em A10, destaca-se a necessidade
de ampliar as investigagbes voltadas para o tema
apresentado, contribuindo para o fortalecimento
das praticas psicossociais nas instituicbes extra
hospitalares®.

Tendo em vista, a reforma psiquiatrica, que
proporcionou mudancas voltadas para a insergao
do usuario na comunidade e no ambiente familiar,
€ preciso ultrapassar limites e desafios existentes
na pratica profissional, na formacao académica e a
busca de subsidios tedricos para fortalecer a ciéncia
da enfermagem em saulde mental. Isto fortalecera
a disciplina da enfermagem como profissdo e
contribuira para cuidados seguros e um sistema de
saude resolutivo.

Consideracoes finais

A revisao integrativa de literatura mostrou que
ainda é incipiente o numero de producdes que tratam
de consulta de enfermagem em saude mental,
sendo abordadas agdes gerais desenvolvidas pela
enfermagem nesta area, mostrando a necessidade de
estudos sobre o tema e insergéo pratica nos servigos
de saude do Brasil.

Vale ressaltar que as mudangas no sistema
de saude brasileiro, as quais vém ocorrendo em
consonancia com a lei 10.216/2001, devem ser
impulsionadas e acompanhadas a pari passu pela
enfermagem, pois é esperado que o modelo de
atengdo psicossocial seja operacionalizado pelos
enfermeiros.

A consulta de enfermagem nos servigcos de
saude que trabalham com transtornos mentais deve
ser sistematizada. Portanto, através da revisdo
de literatura sugere-se um modelo de consulta de
enfermagem que pode ser adaptado conforme

a necessidade de cada servigo. Na consulta de
enfermagem a relacdo interpessoal, empatia,
respeito, garantia da autonomia e devem ser
transversais durante os demais procedimentos. Deve
ser solicitado o histérico de enfermagem, ou seja, a
anamnese (nome, idade, sexo, escolaridade, tipo
sanguineo, queixa principal, aspectos da histéria de
vida, antecedentes patoldgicos, habitos de vida, etc.)

No exame fisico pode avaliar a hidratagéo,
mucosas, anexos (unhae cabelos), avaliagao cardiaca,
pressao arterial, avaliagdo pulmonar, temperatura,
sinais vitais, entre outros. Durante o histérico de
enfermagem e exame fisico é possivel fazer o
exame mental em que avalia-se as fungdes mentais:
consciéncia, atengado, sensopercepgdo, orientagao,
memoria, humor, pensamento e linguagem. A partir
da coleta desses dados realiza-se o diagndstico em
enfermagem e as respectivas intervengoes.

Os limites e desafios para implementagdo da
consulta de enfermagem encontrados na revisdo
podem ser superados educagéao
permanente, formagdo académica com abordagem
na pratica em saude mental, pois nos artigos houve
relatos sobre formagéo profissional com limitagdes,
falta de capacitagdo e educagdo permanente. O
avanco para a realizagdo da consulta de enfermagem
em saude mental nos servicos de saude se deve
ao interesse docente e profissional, a escolha de
referenciais tedrico-metodolégicos apropriados a
utilizagao do Processo de Enfermagem e indicadores
de avaliagdo que permitam a mudanca de sintomas e
qualidade de vida dos usuarios e familiares no campo
da saude mental.

Neste contexto, o estudo oferece aos profissionais
de diversas areas de atuagao da saude, principalmente
aos enfermeiros, contribuicbes sobre a consulta de
enfermagem em salude mental quanto a sua pratica
profissional e os desafios a serem vencidos, para que
o cuidado seja prestado com qualidade e autonomia.

através de
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