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RESUMO

ARAUJO, Michelle Narjara Lima de. Cuidados de Enfermagem na Humanizacdo em Sautde
Mental: revisdo integrativa. 2024. — 29f. Trabalho de Concluséo de Curso (TCC) - Graduagéo
em Enfermagem) — Centro Universitario Vale do Salgado, 2024

A humanizacdo na salde mental é essencial para promover a dignidade, a autonomia e o bem-
estar dos pacientes, configurando-se como um desafio diante de modelos tradicionais de
assisténcia psiquiatrica. Nesse contexto, a enfermagem assume papel central na implementacao
de praticas que valorizam o paciente como sujeito ativo no processo de tratamento. O objetivo
deste estudo foi analisar praticas de humanizagdo no cuidado de enfermagem em salde mental,
enfatizando os desafios enfrentados e destacando estratégias para melhorar a qualidade da
assisténcia. Especificamente, buscou-se descrever as estratégias utilizadas pelos enfermeiros,
identificar barreiras na implementacéao de cuidados humanizados e propor solucdes para supera-
las. Tratou-se de uma revisdo integrativa da literatura. A pesquisa foi realizada em bases como
SciELO e LILACS, utilizando os descritores “cuidados de enfermagem", "humanizacao" e
"salde mental”, articulados pelo operador booleano "AND". Os critérios de inclusdo
priorizaram artigos em portugués, disponiveis na integra e publicados entre 2019 e 2024,
resultando na selecdo de 10 estudos. Os resultados evidenciaram que, embora os enfermeiros
desempenhem papel fundamental na humanizacao do cuidado, as préaticas ainda sao limitadas,
com énfase em intervencdes técnicas, como administracdo de medicamentos. A escuta
qualificada foi destacada como ferramenta essencial, mas a falta de capacitacdo, recursos e
integracdo entre os servicos compromete a efetividade do cuidado. Além disso, observou-se
que muitos profissionais ainda adotam uma abordagem tradicional, centrada no modelo
biomédico, que dificulta a personalizacdo do atendimento. Concluiu-se que a humanizacao em
salde mental exige investimentos em formacdo continuada, reorganizacdo dos servicos e
fortalecimento de politicas publicas que priorizem a integralidade do cuidado. Estratégias como
0 apoio matricial, a valorizacdo da autonomia do paciente e a promoc¢do de praticas mais
acolhedoras sdo indispensaveis para superar as barreiras existentes. A construcdo de um
cuidado humanizado demanda esforcos conjuntos de gestores, profissionais de salde e
pacientes, visando uma assisténcia mais ética, inclusiva e eficaz.

Palavras-chave: Cuidados de enfermagem. Humanizacdo. Saude mental.



ABSTRACT

ARAUJO, Michelle Narjara Lima de. Nursing Care in the Humanization of Mental Health:
an integrative review. 2024. — 29p. Undergraduate Thesis (Bachelor’s in Nursing) — Vale do
Salgado University Center, 2024.

Humanization in mental health is essential to promote the dignity, autonomy, and well-being
of patients, posing a challenge to traditional psychiatric care models. In this context, nursing
plays a central role in implementing practices that value patients as active participants in their
treatment process. This study aimed to analyze humanization practices in nursing care within
mental health, emphasizing the challenges faced and highlighting strategies to improve the
quality of care. Specifically, it sought to describe strategies used by nurses, identify barriers to
implementing humanized care, and propose solutions to overcome them. An integrative
literature review was conducted using databases such as SCIELO and LILACS, with descriptors
like "nursing care,” "humanization,” and "mental health,” combined with the boolean operator
"AND." Inclusion criteria prioritized articles in Portuguese, available in full text, and published
between 2019 and 2024, resulting in the selection of 10 studies. The results showed that
although nurses play a fundamental role in promoting humanized care, practices remain
limited, often focusing on technical interventions such as medication administration. Active
listening was highlighted as an essential tool, but a lack of training, resources, and integration
among services undermines care effectiveness. Additionally, many professionals still adhere
to a traditional, biomedical approach that hinders personalized care. It was concluded that
humanization in mental health requires investments in ongoing training, service
reorganization, and strengthening public policies that prioritize comprehensive care. Strategies
such as matrix support, valuing patient autonomy, and fostering more inclusive practices are
indispensable for overcoming existing barriers. Building humanized care demands joint efforts
from managers, healthcare professionals, and patients, aiming for more ethical, inclusive, and
effective assistance.

Keywords: Nursing care. Humanization. Mental health.
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1 INTRODUCAO

A salde mental é um estado de bem-estar mental que permite as pessoas lidar com o
estresse da vida, realizar suas habilidades, aprender bem e trabalhar bem e contribuir para sua
comunidade. E um componente integral da salide e bem-estar que sustenta nossas habilidades
individuais e coletivas para tomar decisdes, construir relacionamentos e moldar o mundo em
que vivemos. A salude mental € um direito humano bésico, sendo crucial para o
desenvolvimento pessoal, comunitario e socioecondmico (OMS, 2020).

Com relacdo a salde mental lutamos contra muros visiveis e invisiveis, contra modos
sutis e violentos de cerceamento da liberdade do homem louco, obstaculos que impedem estes
sujeitos de existirem em sua singularidade e de pertencerem ao mundo civilizado e cidaddo. A
institucionalizacdo da loucura expressa um dos mais completos e sélidos processos de
desumanizacdo, pois articula dois modos distintos e complementares de violéncia: a segregacao
dos corpos se articula e duplica o processo de exclusdo e de anulacdo da subjetividade
(BRASIL, 2015).

O Movimento da Reforma Psiquiatrica teve inicio no final da década de 1970, durante
0 processo de redemocratizacdo do Brasil. Sob o lema "por uma sociedade sem manicémios",
profissionais de diversas areas, associagdes de usuarios e familiares, instituicbes académicas,
representacdes politicas e outros segmentos da sociedade questionaram o modelo tradicional de
assisténcia baseado em internagGes psiquiatricas. Esse movimento denunciou graves violagdes
de direitos das pessoas com transtornos mentais e prop0s a reorganizacdo da atencéo em saude
mental, priorizando servicos abertos, comunitarios e territorializados, promovendo a cidadania
de usuérios e familiares frequentemente discriminados e excluidos (BRASIL, 2021).

O projeto de reforma foi apresentado em 1989 pelo deputado Paulo Delgado (MG) e,
apos 12 anos, sancionado como a Lei n.° 10.216/2001, conhecida como Lei da Reforma
Psiquiatrica. Essa legislagdo marcou o inicio do fechamento gradual de manicomios e
hospicios, estabelecendo que a internacdo deveria ocorrer apenas quando o0s tratamentos em
servigos comunitarios se mostrassem ineficazes (BRASIL, 2021).

A Reforma Psiquiatrica trouxe transformacoes significativas na formacdao e atuacdo dos
profissionais de Enfermagem em salde mental. O trabalho da Enfermagem passou de uma
pratica hospitalar focada na contencdo de comportamentos para uma abordagem
interdisciplinar, centrada na qualidade de vida e nos direitos dos pacientes. O enfermeiro, como
agente terapéutico, precisa de preparo e qualificacdo para se adequar as diretrizes da atual

politica de salde mental, desempenhando um papel que vai além do cuidado técnico,
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promovendo praticas humanizadas e a reinser¢do social do individuo em sofrimento psiquico
(REDE HUMANIZA SUS, 2022).

A Politica Nacional de Humanizagdo (PNH), criada em 2003, reforca a valoriza¢do dos
diferentes sujeitos no processo de producdo de saude, incluindo usuarios, trabalhadores e
gestores. A humanizacdo, nesse contexto, significa reconhecer a complexidade e a
singularidade de cada ser humano, promovendo vinculos solidarios, participacdo coletiva e
praticas de cuidado que respeitem a dignidade e a autonomia dos pacientes. Essas praticas séo
fundamentais para transformar o cuidado em satde mental, superando o modelo tradicional de
cuidado psiquiatrico e reforgando a integralidade e a equidade preconizadas pelo Sistema Unico
de Saude (SUS) (BRASIL, 2010).

Os profissionais de Enfermagem tém papel central na implementacéo dessas praticas. A
relacdo terapéutica enfermeiro-paciente, marcada por profissionalismo, empatia e escuta
qualificada, é essencial para a reabilitacdo e a reintegragdo social das pessoas com transtornos
mentais. Além disso, o planejamento de cuidados que considerem as especificidades de cada
individuo contribui para um atendimento mais eficaz e humanizado, reduzindo estigmas e
melhorando os desfechos clinicos (BRASIL, 2021).

Diante deste contexto emerge a seguinte pergunta norteadora: Quais sdo as acdes de
Enfermagem que promovem a humanizacdo do cuidado em salde mental?
a pesquisa justifica-se pela necessidade urgente de praticas de Enfermagem que valorizem a
dignidade e a autonomia dos pacientes, promovendo sua reinser¢do social e respeitando suas
singularidades. A Reforma Psiquiatrica Brasileira trouxe novas demandas para os profissionais
de Enfermagem, que precisam estar qualificados para atuar em servicos abertos e comunitarios,
promovendo um cuidado integral e humanizado.

A relevancia deste estudo estda em fortalecer a compreensdo sobre as praticas
humanizadas na Enfermagem em salde mental, tema de crescente importancia para o SUS e
para as politicas publicas de satde. Profissionais capacitados para oferecer cuidados baseados
no respeito, na empatia e na escuta ativa sdo essenciais para transformar o cenério da saude

mental no Brasil, promovendo maior eficicia no tratamento e reducdo de estigmas.
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2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

e Analisar as praticas de humanizacdo no cuidado de Enfermagem em salde mental,

destacando a relevancia de um atendimento integral e centrado no paciente.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Descrever as estratégias de humanizacao utilizadas pelos enfermeiros em diferentes
contextos de saude mental, como CAPS e Atencdo Baésica;

e Identificar as principais dificuldades enfrentadas pelos profissionais de Enfermagem na
implementacdo de cuidados humanizados, considerando fatores estruturais e de
capacitacéo;
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3 REFERENCIAL TEORICO

3.1 AREFORMA PSIQUIATRICA E O NOVO MODELO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL

Ao longo da historia dos hospitais psiquiatricos, a atuagdo dos profissionais de
enfermagem no cuidado as pessoas com transtornos mentais foi marcada por praticas de
subjugacdo e violéncia. No entanto, com a reforma psiquiatrica, os trabalhadores de
enfermagem na area da saude mental tiveram a oportunidade de redesenhar o cuidado prestado
a essa populagdo, buscando novas abordagens e acgGes que substituissem o modelo
hospitalocéntrico. Essas novas praticas tém como objetivo contemplar a subjetividade e
respeitar os direitos e a dignidade das pessoas em sofrimento mental, assim como daqueles que
fazem uso de alcool e outras drogas. A transicao gradual do modelo de internacdo psiquiatrica,
com o fechamento dos hospitais psiquiatricos, deu lugar a criacdo de servigos substitutivos que
priorizam a atengéo psicossocial (CRUZ; VALE, 2022).

A partir da aprovacdo da Lei Federal n°® 10.216, conhecida como Lei da Reforma
Psiquiatrica, em 2001, que visa a protecdo dos direitos das pessoas com transtornos mentais e
a reorientacdo do modelo de assisténcia em saude mental no Brasil, ocorreram mudancas
significativas na forma como a atencdo a salde mental é prestada a populacdo. Essas
transformag@es foram impulsionadas pelos principios e diretrizes do Sistema Unico de Satde
(SUS) e foram apoiadas por legislagfes subsequentes, que forneceram a base necesséria para a
construcdo de uma rede de servicos comunitarios substitutivos, visando a implementacéo e
sustentacdo do modelo de atencdo psicossocial. Essa rede inclui os Centros de Atencédo
Psicossocial (CAPS), os Servicos Residenciais Terapéuticos (SRT), os Centros de Convivéncia
e Cultura, as Unidades de Acolhimento (UAS) e os leitos de atencéo integral, como os presentes
em Hospitais Gerais e CAPS com acolhimento noturno (BRASIL, 2001).

Dentre todos os dispositivos na proposta da Reforma Psiquiatrica Brasileira, os Centros
de Atencdo Psicossocial (CAPS) tém um papel estratégico enquanto servicos de ampla
abrangéncia de promocao e cuidado na rede de satde mental.

De acordo com o Ministério da Saude, os Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS) séo
servicos comunitarios e abertos que visam fornecer atendimento a pessoas que estdo
enfrentando problemas de saide mental ou transtornos mentais, incluindo aqueles com
necessidades relacionadas ao uso de alcool, crack e outras substancias. Esses servi¢os tém o

objetivo de ajudar em situacOes de crise ou em processos de reabilitacdo psicossocial (2002).
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A implantacdo dos CAPS é regulamentada pela Portaria n.° 3.588, de 21 de dezembro
de 2017, do Ministério da Saude, que define diferentes modalidades e publicos a serem
atendidos. Existem os CAPS para adultos, que abrangem todas as faixas etarias e tratam de
transtornos mentais graves e persistentes, incluindo o uso de substancias psicoativas. Ha
também os CAPS especializados no atendimento a usuérios de alcool e outras drogas, voltados
para todas as faixas etarias. Além disso, existem os CAPS infantis e juvenis, que atendem
criancas e adolescentes com transtornos mentais graves e persistentes, incluindo o uso de
substancias psicoativas.

Esse processo de implantacdo pode variar de acordo com a capacidade operacional,
numero de leitos e vagas de acolhimento noturno, complexidade e abrangéncia populacional,
sendo possivel em cidades e regides com pelo menos 15 mil habitantes. Existe uma progressado
até amodalidade CAPS AD IV, que é direcionada a municipios com mais de 500.000 habitantes
e capitais de estado, e se dedica ao cuidado de pessoas com quadros graves e intensos de
sofrimento relacionados ao uso de crack, alcool e outras drogas.

Os CAPS tém como objetivo atender pessoas de todas as faixas etarias, oferecendo
servicos de atencdo continua, 24 horas por dia, incluindo feriados e finais de semana. Eles
também fornecem assisténcia em casos de urgéncia e emergéncia, com leitos de observacéo
disponiveis.

Independente da modalidade, complexidade ou abrangéncia populacional, os CAPS sdo
servicos de atencdo psicossocial que devem oferecer atendimento diério a populacéo portadora
de sofrimento mental, preconizando o cuidado de forma humanizada e em liberdade, a partir da
atuacdo de uma equipe multiprofissional capacitada para trabalhar e acolher cada usuarios em
suas subjetividades, visando sempre a reinsercdo social, o exercicio da cidadania e
fortalecimento dos lagos familiares e comunitarios destes em territrio. Uma equipe no qual os
profissionais trabalhem pautados nos preceitos éticos e morais da Reforma psiquiatrica (CRUZ;
VALE, 2022).

A Portaria n° 336, emitida em 19 de fevereiro de 2002, estabelece as diretrizes para a
formacdo e atuacdo da Equipe Multiprofissional de Atencdo Especializada em Saude Mental
nos Centros de Atencéo Psicossocial (CAPS). Essa equipe desempenha um papel crucial na
implementacdo da nova politica de cuidados psicossociais para pacientes com sofrimento
mental. A regulamentacdo enfatiza a importancia de uma equipe diversificada, composta por
profissionais de diferentes areas, como medicina, enfermagem, psiquiatria, assisténcia social,
psicologia, terapia ocupacional, além de técnicos/auxiliares de enfermagem, cargos

administrativos e outras profissdes previstas. Essa equipe especializada deve se adaptar ao
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plano técnico da instituicdo e levar em consideracdo as caracteristicas epidemioldgicas e
socioecondmicas de cada regido (BRASIL, 2002).

Dentro desse contexto, a equipe de enfermagem, composta por enfermeiros, técnicos e
auxiliares de enfermagem, desempenha um papel essencial na equipe multiprofissional de
salde mental. Essa determinacdo ndo apenas legitima a presenca desses profissionais, mas
também oferece uma oportunidade de ressignificar sua atuacdo no campo da saide mental
(LIMA, 2021). Isso proporciona uma nova chance de demonstrar suas habilidades e
potencialidades por meio de um trabalho colaborativo e integrado com a equipe € 0S USUArios.
Com essa abordagem, o cuidado as pessoas em sofrimento mental deixa de ser puramente
biomédico, incentivando todos os profissionais envolvidos a expandir seus horizontes e assumir
um novo papel, adotando uma nova atitude diante do sofrimento mental e desenvolvendo um
olhar e uma escuta que vio além dos protocolos estabelecidos (MOREIRA; TORRENTE;
JUCA, 2018).

Entretanto, responder a esse desafio ndo é uma tarefa facil, pois exige exercicio diario
de enfrentamentos no campo politico, social e pessoal, uma vez que 0 convite para um novo
fazer propGe aos profissionais se despojarem das vaidades geradas a partir das formacdes
académicas, na busca de um cuidado conjunto, horizontal, mais amplo, mais humanizado
(LIMA, 2021).

3.2 0 PAPEL DA EQUIPE MULTIPROFISSIONAL, COM ENFASE NA ENFERMAGEM,
NO MODELO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL

O papel do enfermeiro no processo de atendimento a pessoas com transtornos mentais
é de extrema importancia e envolve uma série de responsabilidades e habilidades especificas.
Ao ser integrado a equipe multiprofissional de saide mental, desempenha um papel
fundamental na promogé&o, prevencéo, tratamento e reabilitacdo das pessoas que sofrem com
transtornos mentais (CRUZ; VALE, 2022).

Uma das principais contribuicdes do enfermeiro nesse contexto é a sua capacidade de
estabelecer uma relagdo terapéutica com o paciente. Por meio de uma escuta atenta e
acolhedora, o enfermeiro tem a habilidade de compreender as demandas e necessidades do
individuo em sofrimento mental, proporcionando um espaco seguro para expressao de
sentimentos e emocgdes (MOREIRA; TORRENTE; JUCA, 2018). Essa conexdo terapéutica é
essencial para o estabelecimento de um plano de cuidados individualizado e efetivo. Além

disso, desempenha um papel fundamental na gestdo do cuidado em salde mental, coordenando
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as atividades da equipe de enfermagem e garantindo que o cuidado seja prestado de forma
integral e continua (ALMEIDA; LOPES, 2019).

Nesse novo contexto de atuacdo, conforme Cruz e Vale (2022), é fundamental que o
enfermeiro esteja em constante atualizacdo e aprimoramento de seus conhecimentos. Ele
precisa estar familiarizado com as melhores praticas e evidéncias cientificas no campo da satde
mental, além de desenvolver habilidades de comunicacdo, empatia, trabalho em equipe e
resolucdo de problemas.

Dentro do modelo de atencdo psicossocial, o enfermeiro exerce um papel decisivo,
promovendo uma visdo holistica do cuidado em satde mental. Atuando ndo apenas no alivio
dos sintomas clinicos, mas também na promocao de uma reabilitacdo que valorize os aspectos
emocionais, sociais e culturais do paciente, o enfermeiro contribui para uma recuperagdo mais
completa e sustentavel. Isso significa que, além das intervencgdes terapéuticas, o enfermeiro
considera os fatores que podem impactar a saide mental, como o contexto familiar, as
condicdes socioecondmicas e 0s relacionamentos do paciente, proporcionando um suporte
abrangente (COSTA; ALMEIDA, 2020).

Outro aspecto crucial € a capacidade do enfermeiro de atuar como um mediador entre o
paciente e a sociedade. Muitos individuos com transtornos mentais enfrentam barreiras para se
reintegrarem socialmente, como preconceito e falta de apoio. O enfermeiro, nesse cenario,
trabalha na construcdo de estratégias que favorecam a autonomia do paciente e sua reinsercao
na comunidade. Isso envolve incentivar o desenvolvimento de habilidades de convivéncia,
participacdo em atividades sociais e 0 contato com grupos de apoio, o que fortalece o paciente
para lidar com os desafios cotidianos e melhora sua qualidade de vida (MARTINS; SILVA,
2022).

Além disso, o enfermeiro, por estar em contato direto com os pacientes de maneira
continua, torna-se um agente fundamental para identificar precocemente mudancas no estado
mental e emocional. Essa proximidade permite a detec¢do rapida de sinais de agravamento ou
melhora, 0 que possibilita intervencdes ageis e adaptadas a situacao do paciente. A observacéo
e 0 registro sistematico do comportamento e das respostas do paciente aos tratamentos fornecem
a equipe multiprofissional informacdes essenciais para ajustes no plano de cuidados, reforcando
a importancia do enfermeiro na coordenagdo e na qualidade do atendimento oferecido
(RODRIGUES; SOUZA, 2019).

A atuacdo do enfermeiro também se estende a organizagdo e implementacdo de grupos
terapéuticos e atividades que estimulam o desenvolvimento pessoal dos pacientes, como

oficinas de arte, esportes, e rodas de conversa. Tais atividades terapéuticas, conduzidas ou
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mediadas pelo enfermeiro, sdo essenciais para promover a expressdo de sentimentos, a interagcéo
social e o fortalecimento da autoestima. Essas praticas permitem gque o paciente encontre novas
maneiras de expressar e processar suas emogoes, integrando a saide mental ao seu cotidiano de
forma construtiva. Esse apoio é indispensavel para que o individuo se sinta valorizado e
encorajado a manter 0 compromisso com 0 seu tratamento, consolidando o papel da

enfermagem no sucesso do modelo psicossocial de atengédo (SILVA; PEREIRA, 2021).
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4 METODOLOGIA

4.1 TIPO DE ESTUDO

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura. Segundo Carlos Matos (2015), o estudo
de revisdo integrativa nasce com opcdo de revisdo minuciosa e combina estudos com varios
métodos, por exemplo, experimental e ndo experimental e integra os resultados. Possibilitando
promover estudo de revisao em areas distintas, sem perder a esséncia metodoldgica da reviséo

de origem.

4.2 DELIMITACAO DA QUESTAO DE PESQUISA COM A ESTRATEGIA PICO

Para direcionar a pesquisa de forma precisa, foi utilizada a estratégia PICO (Populacéo,
Intervencdo, Comparacéo e Desfechos), que auxiliou na delimitacdo e formulagdo da questdo
de pesquisa:

o P (Populacdo): Pacientes em tratamento de sade mental em diferentes niveis de atencéo
(Atencao Primaria, Centros de Atengdo Psicossocial - CAPS, etc.).

e | (Intervencéo): Praticas de Enfermagem voltadas para a humanizagéo do cuidado em
salde mental.

e C (Comparacao): Situaces com ou sem a implementacéo de praticas humanizadas de
Enfermagem.

e O (Outcomes - Desfechos): Efeitos das praticas humanizadas na promoc¢do da salde
mental e bem-estar dos pacientes, incluindo fatores como autonomia, dignidade e
qualidade do cuidado.

Assim , como problema de pesquisa, definiu-se a seguinte pergunta: quais sdo as agdes

de Enfermagem na humanizacao do cuidado em saide mental?

4.3 ETAPAS DA PESQUISA

A pesquisa foi realizada em quatro etapas principais:
Elaboracédo da questdo de pesquisa .
Definigao das bases de dados e critérios de inclusdo/exclusdo.

Selecéo e coleta de dados.

Eal A

Analise de conteldo.
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4.4 PERIODO DE COLETA E SELECAO DE FONTES

De fevereiro a abril de 2024 foi realizada a busca e selecéo de fontes nas bases de dados
Scientific Electronic Library Online (SciELO), Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS), utilizando os seguintes descritores: “cuidados de enfermagem”,
“humanizacao” e “saude mental”, articulados a partir do operador booleano AND, constituindo-

se expressoes de busca.

4.5 CRITERIOS DE ELEGIBILIDADE

Foram estabelecidos como critérios de inclusdo artigos encontrados nas bases de dados
citadas e publicados no periodo de 2019 a 2024, em portugués e com textos disponiveis na
integra. Foram excluidos duplicados, artigos de revisdo, dissertagdes e teses.

Apos o levantamento da literatura, e atendendo aos critérios de incluséo e excluséo, 10
artigos foram definidos para efeito da revisdo, os quais buscavam responder a questdo
norteadora da pesquisa e aos objetivos propostos. Os dados foram organizados quanto a

identificacdo do artigo, ano de publicacéo, titulo, objetivo, metodologia e resultados.

4.6 ANALISE DE DADOS

Adotou-se a metodologia de analise de contetdo para trabalhar os dados. Essa
metodologia compreender um conjunto de técnicas de andlise das comunicacdes que utiliza
procedimentos sistematicos e objetivos de descricdo do contetdo das mensagens. Os
procedimentos sdo criteriosos, com muitos aspectos observaveis, mas que colaboram bastante
para o desvendar dos contetdos de seus documentos. A Figura 1 apresenta o fluxograma da

selegdo amostral dos estudos incluidos na revisdo integrativa.

Figura 1: Fluxograma da selecéo dos estudos incluidos na revisdo integrativa - setembro/2024



4 ™
Questio norteadora: Quais sdo Busca em Fev.-Abr./2023
as acoes de enfermagem na hu- Descritores: “cuidados de enfer-
manizacio do cuidado em salde » magem’, “humanizacéo” e "salde
mental? mental”.
h. h
Referéncias encontradas: Critérios de inclusao: publicactes
Scielo: 08 no periodo de 2018 a 2023, em
LILACS: 73 « portugués, com resumos e textos
disponiveis na integra.
J oy
> ‘ \
Selecionados para compor a revi-
, . sdo integrativa:
Leitura dof. tltulo_s e resumos Scielo: 02
para selecao e]eﬂura dos arti- - LILACS- 08
gos na integra. Total: 10
- /

Fonte: Elaborado por pesquisadores (2024).
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Apos a escolha da literatura e atendendo aos critérios de inclusdo e exclusao, foram

selecionados dez artigos para esta revisao integrativa, estando eles dispostos no Tabela 1.

Tabela 1 — Distribuicdo dos resultados dos artigos selecionados para este estudo.

rede de atencdo
psicossocial

especialista em
salde mental na
Estratégia Saude
da Familia. M

Autor/ Titulo Objetivo Método Resultados
ano
Santos et | Representacdes | Compreender o | Estudo Os resultados apontaram o
al. 2018 sociais sobre o | significado que a | transversal significado de salde mental
cuidado de | equipe de e as formas de desenvolver
Enfermagem em | Enfermagem 0 cuidado e evidenciam a
salide mental atribui a salde necessidade de
mental e como investimentos em recursos
desenvolve o humanos, fisicos e
cuidado materiais, além de
psiquiatrico. capacitacoes para  0S
profissionais de
Enfermagem.

Lima et al. | Humanizagéo no | Conhecer as | Pesquisa de | O cuidado humanizado
2021 cuidado em | compreensdes campo aparece atrelado ao modelo
salde  mental: | dos enfermeiros manicomial,  culminando
compreensdes sobre em praticas focadas no uso
dos enfermeiros | humanizacdo no da  medicacdo, acoes
cuidado em desarticuladas e sem
salide mental. participagdo do paciente no
tratamento. A percepcdo da
humanizacao é de
dificuldade de atencdo as
pessoas em crises psiquicas,
0 que inviabiliza a producéo

do cuidado integral.
Nunes et | Saude mental na | Descrever e | Pesquisa de | Constatou-se que as
al. 2019 atencdo baésica: | analisar a | campo com | concepgdes do processo da
atuacao do | atuacéo do | abordagem salde doenca mental esteve
enfermeiro  na | enfermeiro qualitativa fundamentadas no modelo

bioldgico, havia pouca
comunicabilidade entre
salde mental e rede basica,
os enfermeiros ndo se
sentiam capacitados para
trabalhar salde mental e
havia poucas ac¢des de saude
mental na Atengdo Baésica.
C

O enfermeiro é capacitado
para lidar com
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Silva et al. | O protagonismo | Avaliar e | Estudo coordenacgdes e gestdes e
2022. de enfermeiros | compreender o | transversal ndo é diferente na atuagédo
atuantes na area | protagonismo de em saude mental, onde o
de saude mental: | enfermeiros mesmo e o responsavel por
perspectivas e | atuantes na area buscar estratégias e
desafios de saude mental, capacitar  as  equipes,
nos Centros de desenvolver atividades e
Atencéo promover uma assisténcia
Psicossocial de humanizada, evidenciando
Serra Talhada - assim seu papel
PE. indispensavel em servicos
de saude mental.
Francisco | Humanizagdo e | Identificar como | Estudo de | O trabalho desenvolvido
e Tavares | Acolhimento tem se dado o | campo pela enfermagem no CAPS
2020 voltados a | acolhimento ao | descritivo e | e percebido pelo familiar é
familia no | paciente e a | qualitativo importante, dado  que
ambito do CAPS | familia no passam a conhecer melhor o
Centro de paciente e a familia que
Atencéo participa do tratamento
Psicossocial - psicoldgico.
CAPS.
Santos Escuta Avaliar 0 | Estudo A escuta  qualificada
2019 qualificada alcance da | observacional | possibilita a humanizacéao
como ferramenta | Escuta das praticas de promocao e
de humanizacdo | qualificada prevencéo, diagndstico,
do cuidado em | como ferramenta tratamento e reabilitacdo em
saude mental na | de humanizacéo saude mental, ou seja,
Atencdo Basica | do cuidado em possibilita que neste
salde mental na contexto seja considerada as
Atencdo Basica circunstancias sociais,
éticas, educacionais e
psiquicas  dos  sujeitos
envolvidos.
Almeida Enfermagem em | Relatar a | Relato de | Os académicos conseguem
2021 salde  mental: | experiéncia de | experiéncia perceber a importancia da
relato de | uma estudante salde mental, fazendo com
experiéncia na disciplina de que aumentasse a
enfermagem em sensibilidade  frente ao
satde mental. sofrer humano, trazendo
acolhimento e um cuidado
integral  desses  usuérios.
Entendem que esse
sofrimento perpassa todos
0s ambitos de vida de um
sujeito e pode acontecer a
qualguer momento.
Almeida e | Consulta de | Conhecer a | Estudo Os enfermeiros
Mazaia Enfermagem em | vivéncia de | observacional | compreendem a Consulta de
2018 Salde Mental: | enfermeiros da | qualitativo Enfermagem como
vivéncia de | Rede de Atencdo atividade individualizada e
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enfermeiros da | Psicossocial burocrética, a considerar
rede sobre 0 normativas profissionais, e
desenvolviment ndo como processo de
0 da Consulta de trabalho na atuacgéo
Enfermagem em multiprofissional, assim, o
Salde Mental. Projeto Terapéutico
M Singular ndo € citado como
possibilidade de processo de

trabalho.
Sousa, Cuidado em | Analisar as | Estudo O cuidado em saude mental
Costa e | saude mental no | contribuicbes da | observacional | no contexto da APS ainda é
Jorge 2019 | contexto da | enfermagem qualitativo permeado por  VArios
atencao para 0 cuidado obstaculos, demonstrando
primaria: em saude mental fragilidade na formacéo dos
contribuicdes da | na Atencdo profissionais elou
Enfermagem Priméria. T desinteresse por esse tipo de
atendimento. Ademais, a
pratica do apoio matricial
pode contribuir para o
cuidado em saude mental na
Atencdo Primaria, embora
este se encontre fragilizado.
Machado | Atuagéo da | Conhecer a | Estudo Percebem-se que 0S
etal. 2019 | Enfermagem na | percep¢do  dos | descritivo cuidados de Enfermagem
promocao da | enfermeiros transversal necessitam ser mais

saude mental

sobre a atuacéo
da enfermagem
na promocdo da
salide mental

planejados e organizados.
Compreender que cada ser

humano ¢é singular e
multidimensional, o que
exigird dos profissionais

enfermeiros a capacidade de

responsabilidade, bom
SEenso, reflexdo e
sensibilidade.

Fonte: Elaborada pela autora,(2024).
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6 DISCUSSAO

6.1 ESTRATEGIAS DE HUMANIZACAO UTILIZADAS PELOS ENFERMEIROS EM
DIFERENTES CONTEXTOS DE SAUDE MENTAL

A humanizacao do cuidado em saide mental se configura como um principio central
das praticas de enfermagem, sendo essencial para proporcionar um atendimento que considere
a complexidade dos individuos em suas dimensdes fisicas, psicolégicas, emocionais e sociais.
No contexto atual da satde mental, a enfermagem desempenha um papel crucial ao oferecer
cuidado integral, promovendo um vinculo terapéutico que favoreca a recuperagao e o bem-estar
do paciente. O enfermeiro, sendo um dos profissionais de satude mais proximos do paciente,
estd em posicdo estratégica para identificar necessidades e demandas especificas, oferecendo
cuidados que respeitam a dignidade do paciente.

De acordo com a pesquisa de Santos et al. (2018), os enfermeiros consideram a salde
mental uma area essencial e de crescente importancia no cuidado integral, destacando a
necessidade de investimentos em capacitacao e recursos adequados para uma abordagem eficaz.
Esses profissionais enfatizam que, embora o cuidado em saide mental tenha evoluido, as
estruturas de atendimento, muitas vezes, ainda estdo imersas em modelos tradicionais, como o
psiquiatrico, que se concentram no uso excessivo de medicacGes sem considerar as dimensdes
subjetivas dos pacientes. Lima et al. (2021) reforcam que, embora a medicacdo desempenhe um
papel importante no tratamento, ela ndo deve ser vista como a Unica estratégia de cuidado.

A escuta ativa, como mencionada por Santos (2019), é uma estratégia fundamental para
a humanizacdo do cuidado, permitindo que os enfermeiros compreendam as nuances do
sofrimento psiquico e se aproximem mais profundamente das necessidades do paciente. Além
disso, a escuta qualificada favorece o estabelecimento de um vinculo de confianca, essencial
para a continuidade do tratamento. Contudo, a pesquisa de Nunes et al. (2019) revela que, na
pratica, os enfermeiros enfrentam desafios significativos, como a falta de comunicacéo entre 0s
servicos de salde mental e os demais niveis de atencdo, especialmente a Atencdo Primaria a
Salde. Este descompasso pode prejudicar o cuidado integral, que depende da integracdo entre
diferentes profissionais de salde e da compreensdo da singularidade de cada paciente.

Por outro lado, a capacitacdo profissional se configura como uma solugdo fundamental.
A formacéo continua dos enfermeiros, aliada & atualizagdo constante de conhecimentos sobre
saude mental, € um dos pilares para a promocao de um cuidado humanizado. Almeida (2021)

destaca que a sensibilizacdo dos futuros profissionais, ainda durante a graduacg&o, € crucial para
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que estes se sintam preparados para lidar com o sofrimento humano de forma mais empdtica e
compreensiva. Isso pode ser facilitado por meio de experiéncias praticas, como estagios em
unidades de saude mental, que propiciam uma vivéncia mais concreta da realidade desses
pacientes.

Os autores Almeida e Mazaia (2018) observam, muitas vezes a consulta de enfermagem
é abordada de maneira superficial, sem considerar o potencial terapéutico dessa interacdo. Em
muitos casos, os enfermeiros realizam procedimentos de forma técnica e burocratica, sem
envolver o paciente de maneira significativa no processo de cuidado. Para que o cuidado em
salide mental seja efetivo, € necessario que a consulta de enfermagem se torne um momento de
reflexdo sobre o tratamento e de construcdo de um plano terapéutico compartilhado entre
paciente e equipe de salde.

De modo que, a humanizacéo do cuidado em saude mental ndo se restringe apenas ao
atendimento técnico, mas implica em um compromisso com a escuta atenta, a valorizagéo do
paciente como sujeito ativo em seu processo de cuidado e a promocdo de um ambiente
acolhedor, que respeite suas necessidades. Investir na formacéao e no desenvolvimento continuo
dos profissionais de enfermagem é um passo fundamental para a transformacéo do cuidado em

salde mental.

6.2 DIFICULDADES ENFRENTADAS PELOS PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM NA
IMPLEMENTACAO DE CUIDADOS HUMANIZADOS

A construgdo de um cuidado mais humanizado em satde mental depende, em grande
parte, da implementacdo de praticas de acolhimento. Os Centros de Atencdo Psicossocial
(CAPS) desempenham um papel significativo nesse processo, oferecendo um atendimento que
prioriza as necessidades individuais dos pacientes. A abordagem centrada no paciente, que
busca respeitar sua autonomia e promover o acolhimento, é fundamental para a reintegracdo
social e a adeséo ao tratamento.

Entretanto, diversas dificuldades ainda impedem a plena implementacdo dessas préaticas.
A falta de recursos materiais e humanos nos servicos de saude mental é uma das principais
limitagBes. A formacdo inadequada de muitos profissionais de enfermagem também contribui
para a perpetuacdo de modelos tradicionais e técnicas de cuidado que ndo consideram 0s
aspectos emocionais e sociais dos pacientes. Nunes et al. (2019) indicam que, muitas vezes, a
formacdo dos enfermeiros néo é suficiente para capacita-los adequadamente para as demandas

da satde mental, o que compromete a qualidade do atendimento.
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A articulacdo entre os servicos de salide mental e a Atencdo Basica a Saude também
representa um desafio. Silva et al. (2022) destacam que, embora existam iniciativas para
integrar os servicos, ainda ha uma fragmentacdo no atendimento, o que dificulta o cuidado
integral. A implementacdo de estratégias como o apoio matricial, que oferece suporte
especializado da satude mental para as equipes de Atencdo Primaria, € uma proposta importante
para superar essa fragmentacéo. Sousa, Costa e Jorge (2019) sugerem gue essa abordagem pode
criar uma rede de cuidados mais integrada, beneficiando tanto os pacientes quanto 0s
profissionais envolvidos.

A consulta de enfermagem, como observam Almeida e Mazaia (2018), continua sendo,
muitas vezes, uma pratica limitada a aspectos técnicos, sem considerar o potencial terapéutico
dessa interacdo. A sobrecarga de trabalho e a falta de tempo disponivel para os enfermeiros sao
fatores que dificultam uma abordagem mais reflexiva e cuidadosa. Reorganizar o trabalho dos
enfermeiros, com menos burocracia e mais autonomia, € uma medida essencial para que as
consultas se tornem momentos terapéuticos mais significativos.

O cuidado humanizado em saude mental depende de uma acgdo integrada entre politicas
publicas, formacéo profissional e reorganizacao dos servicos de satde. Implementar préaticas de
acolhimento, valorizar a escuta qualificada e promover um atendimento mais interdisciplinar
sdo passos cruciais para melhorar o cuidado. A superacao das dificuldades nos diferentes niveis
de atencdo, combinada com a formacdo continua dos enfermeiros, é fundamental para que o

cuidado em satde mental seja cada vez mais eficaz e respeitoso.
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7 CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo teve como objetivo analisar os cuidados de enfermagem na
humanizacao em saude mental, por meio de uma revisdo integrativa da literatura. O resgate do
problema de pesquisa permitiu uma reflex@o sobre a importancia da abordagem humanizada
no cuidado em saude mental e como os enfermeiros desempenham seu papel nesse contexto.

Ao analisar os estudos selecionados foi possivel constatar que 0s enfermeiros
desempenham um papel fundamental na promocdo da humanizacdo no cuidado em saude
mental. No entanto, foi observado que ainda ha desafios a serem enfrentados. A implementacdo
de praticas humanizadas por parte dos enfermeiros ainda € incipiente e, em muitos casos,
limitada a agBes pontuais, como a administragdo de medicamentos. E necessario um maior
investimento na capacitacao dos profissionais de enfermagem e na reestruturacéo dos servigcos
de satde mental, visando uma abordagem mais integral e centrada no paciente.

Uma das principais contribuicdes dessa revisdo integrativa foi evidenciar a importancia
de repensar o modelo de cuidado em satde mental, superando o enfoque tradicional de cuidado
psiquiatrico e priorizando a participagdo ativa do paciente, a escuta qualificada e a valorizagcdo
da autonomia. Nesse sentido, sugere-se que futuras pesquisas explorem estratégias e
intervencdes que possam fortalecer a humanizagdo no cuidado em saide mental, levando em
consideracdo nao apenas as praticas dos enfermeiros, mas também a perspectiva dos pacientes
e suas familias.

Além disso, é fundamental a realizacdo de estudos que avaliem a efetividade das
intervencOes propostas, a fim de embasar as préaticas de enfermagem em saide mental com
evidéncias cientificas solidas. Pesquisas que investiguem a implementacdo de modelos de
cuidado centrados no paciente, a utilizagdo de abordagens terapéuticas inovadoras e a
promoc¢do do trabalho em equipe podem contribuir para uma melhoria significativa na
qualidade do cuidado em saide mental.

Destaca-se que a humanizacdo no cuidado em saude mental ndo se restringe apenas aos
profissionais de enfermagem, mas é uma responsabilidade coletiva de todos os envolvidos,
incluindo gestores, profissionais de saude, usuarios e suas familias. E necesséario um esforco
conjunto para transformar o atual cendrio e promover uma assisténcia mais humana,
acolhedora e integral para as pessoas com limitagfes. Dessa forma, a presente revisdo
integrativa proporcionou uma visdo abrangente dos cuidados de enfermagem na humanizacao
em saude mental, ressaltando a importancia de um olhar critico sobre as praticas atuais e a

necessidade de transformacao.
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