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Resumo

Objetivos: conhecer a atuagio do enfermeiro e os cuidados desempenhados em satide mental na Estratégia de Satde da Familia. Método: estudo descritivo
e qualitativo, tendo como cenario um polo de matriciamento em saide mental. A coleta de dados foi realizada por meio de entrevista individual, com
questiondrio semiestruturado. Resultados: os resultados obtidos foram agrupados e discutidos por meio das seguintes categorias: agdes de enfermagem
no campo da saide mental desenvolvidas na Estratégia de Satde da Familia e apoio matricial em Satide Mental como elemento facilitador da pratica
de enfermagem. Conclusdo: os enfermeiros tém desenvolvido acdes de enfermagem no campo da saide mental na Estratégia de Satide da Familia, e o
apoio matricial atua como principal elemento facilitador da pratica de enfermagem, reafirmando a Reforma Psiquiatrica Brasileira. Em contrapartida, a
sobrecarga de agdes e a restrita formag¢do em saide mental sdo elementos que dificultam o trabalho desse profissional.

Palavras-chave: Enfermagem; Satide Mental; Aten¢do Primaria a Satde; Transtornos Mentais; Cuidados de Enfermagem.

Abstract

Objectives: to know the role of nurses and the care performed in mental health in the Family Health Strategy. Method: a descriptive, exploratory, and
qualitative study, with a scenario of matrix support in mental health. Data collection was carried out through individual interviews and with a semi-
structured questionnaire. Results: the results obtained were grouped and discussed through the following categories: Nursing actions mental health
field developed in the Family Health Strategy, and Matrix Support in Mental Health as a facilitating element of nursing practice. Conclusion: nurses have
developed nursing actions mental health field in the Family Health Strategy and matrix support acts as the main facilitator of nursing practice, reaffirming
the Brazilian Psychiatric Reform. On the other hand, the overload of actions and the limited training in mental health are elements that hinder the work of
these professionals.

Keywords: Nursing; Mental Health; Primary Health Care; Mental Disorders; Nursing Care.

INTRODUCAO

Os transtornos mentais sdo quadros clinicos com manifestaces
psicoldgicas, associadas ao comprometimento funcional devido

(RPB), iniciada na década de 1970 e legitimada pela Lei 10.216
de 2001, tem produzido uma significativa transformacdo dos

as perturbagdes bioldgicas, sociais, psicoldgicas, genéticas,
fisicas ou quimicas. Podem provocar alteracées no desempenho
global do individuo, no dmbito pessoal, social, ocupacional e
familiar®.

Os profissionais da Atenc¢do Primaria a Sadde (APS) evidenciam,
no seu cotidiano, a grande procura dos servi¢os por causa de
sofrimento ou transtornos mentais. Pesquisas realizadas no
Brasil e no mundo confirmam que uma em cada quatro pessoas
que procuram a APS possui algum transtorno mental conforme
a Classificacdo Internacional de Doencas -10 (CID-10). Incluindo
os casos subclinicos, ou seja, aqueles que possuem sofrimento
mental pouco abaixo do limiar diagndstico, a proporgdo é de
uma pessoa a cada duas que procuram o servigo. Apesar disso,
o sofrimento e os transtornos mentais ainda tém sido ignorados
no ambito dos cuidados primarios de saude?.

O processo social complexo da Reforma Psiquiatrica Brasileira

cuidados em saude mental. Essas transformacGes se traduzem
em modificagcdes naconcepcdo do processo salide-adoecimento,
no modelo tedrico e técnico-assistencial que delimitam os
referenciais que subsidiam as praticas dos profissionais e na
modificacdo do arcabougo juridico e concepc¢do das praticas e
valores culturais®.

Esse conjunto amplo de transformacGes praticas e proposicoes
tedricas vivenciado na atual Politica de Saude Mental define
o paradigma da Estratégia de Atencdo Psicossocial (EAPS).
A EAPS possui principios e diretrizes similares ao paradigma
da producdo social da saude que fundamenta a pratica na
Estratégia Saude da Familia (ESF), cujo foco esta na promogéo
da salde e na busca por qualidade de vida®*.

O primeiro contato das pessoas com o sistema de saldde é uma
das grandes reponsabilidades da APS, valendo-se, também,
para as demandas de saude mental. O fato de as acGes serem
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estabelecidas em um territorio especifico facilita a proximidade
para conhecer a histéria de vida e manter a longitudinalidade
do cuidado. Assim, o cuidado em saude mental na APS é
facilitador do acesso dos profissionais aos usuarios e vice-versa.
Cotidianamente, os profissionais da APS lidam com problemas
de saude mental®.

Tendo em vista que a APS se constitui como uma das principais
estratégias para o cuidado das necessidades em salde mental,
o enfermeiro que atua diretamente nesse servigo deve estar
preparado para o atendimento as pessoas com sofrimento
mental, agindo diretamente na reducdo dos danos e na
prevencao de possivel hospitalizagdo do paciente, atuando,
ainda, no acolhimento, no suporte as familias e na realiza¢do do
Processo de Enfermagem>*.

Apesar de as agOes de saude mental na ESF serem
imprescindiveis e terem-se tornado, cada vez mais, enfatizadas
nas discussdes no meio académico e dos servigos de saude,
ainda suscitam muitas duvidas, curiosidades e receios nos
profissionais enfermeiros sendo, pois, um grande desafio7.
Diante disso, questiona-se como seria a atuagdo do enfermeiro
e que cuidados ele desempenha em saude mental na Estratégia
de Saude da Familia? Assim, objetiva-se conhecer a atuagao do
enfermeiro e os cuidados desempenhados em saude mental na
Estratégia de Saude da Familia.

METODOS

Este estudo é descritivo, em que foi utilizada a abordagem
qualitativa, adotando a entrevista como técnica para a produgdo
de dados, por trabalhar com pessoas pertencentes a um grupo
profissional com seus sentimentos, motivos, aspiragées, crengas,
valores e significados8. As entrevistas foram orientadas pelas
seguintes questdes norteadoras: que a¢des sdao desenvolvidas
por vocé no campo da saude mental na Estratégia de Saude
da Familia e que elementos facilitadores e dificultadores vocé
encontra em sua pratica para o desenvolvimento de agles de
salde mental no contexto da Estratégia Saude da Familia?

O estudo teve como cenario um polo de matriciamento em
salde mental, referéncia para sete Unidades Basicas de Saude
(UBS) em um municipio da regido Norte do Estado de Minas
Gerais. No polo selecionado por sorteio simples, havia como
matriciadores um enfermeiro especialista em saude mental, um
psicélogo e um médico psiquiatra.

Os critérios de inclusdo para a participagao do estudo foram
enfermeiros das ESFs do Polo de Matriciamento selecionado.
Foram excluidos do estudo os enfermeiros que se encontravam
em férias durante a coleta de dados da pesquisa.

Os participantes do estudo foram enfermeiros atuantes nas ESFs
do Polo selecionado que aceitaram participar da investiga¢do. Os
sete enfermeiros foram entrevistados e tiveram seus discursos
gravados para posterior analise. A coleta de dados foi realizada
no segundo semestre 2018, por meio de entrevista individual,
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semiestruturada, com a utilizagdo de um roteiro composto por
questdes abertas pré-estabelecidas e de um gravador de voz
portatil para o registro das falas.

Os dados coletados foram processados e analisados por
meio da anadlise de conteudo. Essa técnica permite analisar o
conteudo das palavras e ,assim, a producdo de inferéncias do
conteddo da comunicagdo replicdveis a seu contexto sociall.
ApOs a transcrigdo e o agrupamento das falas dos participantes,
iniciou-se a sua analise por meio da construcdo de categorias
empiricas emergidas; posteriormente, procedeu-se a fase de
interpretacdo e discussdo dos resultados por meio de didlogo
com referencial tedrico contextualizado.

Os discursos dos enfermeiros foram apresentados de forma
codificada com a letra “E” (enfermeiro) seguidos de numeragao
ardbica em ordem sequencial das entrevistas. A pesquisa foi
realizada apds aprovagao por um comité de ética com parecer
consubstanciado numero 2.341.989, conforme preconiza a
Resolugdo n? 466, de 20122

RESULTADOS E DISCUSSAO

A partir da anadlise das falas dos entrevistados, emergiram duas
categorias que permitiram conhecer a atuagao de enfermagem
em saude mental e suas agdes desempenhadas na ESF: “A¢Ges
de enfermagem no campo da saide mental desenvolvidas na
Estratégia de Saude da Familia” e “O Apoio matricial em Saude
Mental como elemento facilitador da pratica de enfermagem”.

Primeira Categoria: agGes de enfermagem no campo da saude
mental desenvolvidas na Estratégia de Saude da Familia.

Os enfermeiros informaram realizar diversas agdes de saude
mental na APS. Neste sentido, os fazeres em saude mental
no contexto do cuidado primdrio apresentaram-se de forma
ampliada e diversificada de agGes. Entre as ag¢des citadas pelos
enfermeiros: a consulta de enfermagem, o acolhimento, a
escuta terapéutica, o plano de cuidados, a visita domiciliar, os
grupos terapéuticos, os cuidados com a medicagdo, a discussao
de casos entre profissionais da APS e matriciadores e os
encaminhamentos na rede de saude mental. No que tange a
consulta de enfermagem, relatam:

Na verdade, eu sigo um roteiro daquela planilha de
salde mental. Nés temos uma planilha de saude mental,
tanto ela do adulto, como para crianga, a gente segue o
roteiro, inclusive esse roteiro foi passado para a gente
através do matriciamento. (E7)

Para o enfermeiro possuir elementos histéricos e um maior
relacionamento com a pessoa em sofrimento, a consulta de
enfermagem mostra-se como um instrumento indispensavel no
cuidado de enfermagem. A consulta de enfermagem em saude
mental é uma das melhores formas para se agregar valor ao
profissional enfermeiro, além de dar autonomia ao paciente e
ao familiar, tornando-se uma das bases para o cuidado®.
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E na consulta de enfermagem que se encontram as
necessidades de saude do paciente, para auxiliar no processo de
enfermagem que deve ser aplicado, estimulando a promogao,
a prevengao e a recuperagao do paciente, além de embasar,
metodologicamente, o trabalho do profissional enfermeiro e
subsidiar o cuidado sistematizado®.

Nesse sentindo, a consulta de enfermagem tem sido utilizada
como tecnologia de cuidado para com as pessoas em sofrimento
mental. O uso padronizado de roteiro para realizagdo da
anamnese e exame clinico na salide mental mostrou-se uma
ferramenta importante para a identificagdo dos problemas dos
usudrios e como facilitador na implementagdo das intervengées
de enfermagem. Assim, pode-se inferir que a consulta com
o enfermeiro é o setting no qual as etapas do processo de
enfermagem sdo desenvolvidas.

O acolhimento foi, majoritariamente, retratado no cuidado
a pessoa com sofrimento mental. Os enfermeiros relatam o
qguanto é importante a criagdo de vinculo com o paciente:

A gente ja consegue abordar no primeiro contato que
ele tem uma demanda de uma escuta mesmo, que
precisa de uma ateng¢do maior, de participar de oficinas,
entdo nesse momento do acolhimento que eu consigo
identificar esses pacientes eu ja faco uma escuta, entao
eu ja marco um proximo atendimento novamente. (E2)

O passo inicial para um cuidado eficiente é a adog¢do do
acolhimento qualificado em saude mental, considerando
as necessidades dos pacientes, estabelecendo o vinculo
profissional-usuario na APS. No acolhimento, sdo acionadas
estratégias importantes para construir o didlogo e entender o
sofrimento do paciente, o que originard um cuidado pertinente,
além disso, propiciara a confianga e vinculo, promovendo uma
melhoria nesta relagdo e uma maior produgdo em satude?®.

Os resultados no estudo indicam que o acolhimento esta sendo
realizado pelos enfermeiros como ponto de partida para o
cuidado. Dessa forma, fica retratada a importancia da consulta
de enfermagem e o acolhimento as pessoas com sofrimento
mental, sendo essas as formas de iniciarem a busca pelo
cuidado integral, universal e com equidade preconizados no
arcabouco do SUS.

Em relagdo a escuta terapéutica, os enfermeiros dizem realiza-
la, apesar de eles exporem que demandam um tempo maior
para aplica-la, e, em alguns casos, pedirem ajuda ao psicélogo
ou ao médico da UBS, retratando, assim, a importancia da
interdisciplinaridade:

Muito das vezes, quando foge as vezes da nossa algada,
da nossa governabilidade, a gente tenta pedir uma ajuda
para a nossa psicéloga, ai ela tenta nos orientar, as vezes,
ela tenta atender de forma compartilhada com a gente,
a gente atende, ela também atende, para a gente tentar
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estar ajudando o paciente da melhor maneira. (E1)

Uma professora, uma dona de casa, ai fala que ndo quer
consultar ndao, s6 quero conversar com a enfermeira,
ai nessa conversa a gente consegue perceber, como
ja teve casos com professoras, e outras pessoas, que
conseguimos identificar inicialmente uma depressao.
(E5)

A escuta terapéutica é uma ferramenta que facilita a introdugao
e a aceitagdo do tratamento por parte do paciente, mostrando-
se ser de fundamental importancia quando aliada a outras
fases do projeto terapéutico singular. Nesse processo, a
escuta terapéutica ndo se mostra importante apenas pela
acdo de ouvir o paciente, mas sim como meio de produgao de
sentidos que possibilita a amenizagdo da angustia, ajudando na
minimizac¢do do sofrimento mentall6. Nesse sentido, a escuta
terapéutica tem acontecido, de forma rotineira, no trabalho dos
enfermeiros na APS, sendo, pois, uma tecnologia de cuidado
importante no campo da saude mental.

Nota-se que outra acdo desempenhada pelos enfermeiros
é a visita domiciliar oriunda de planejamentos mensais com
demanda programada e por meio de demandas espontaneas
identificadas no cotidiano dos servigos:

Todas sdo programadas mensalmente, entao, de acordo
o grau de necessidade. Inicialmente eu vou ao domicilio,
avalio a situacdo, discuto com a médica e a técnica. Ai de
acordo o caso a gente vai dando prioridade até ficar mais
tranquilo, se precisar mais vezes eu vou. (E3)

A visita domiciliar € um instrumento facilitador do cuidado,
haja vista que proporciona o acompanhamento individual
dos usuarios e insere a familia no autocuidado, dessa forma,
promove a diminuigdo da distancia dos usuarios aos servigos.
A partir da visita ao domicilio do paciente, pode-se entender a
dindmica familiar, examinar se ha perspectiva de envolvimento
da familia no tratamento ofertado ao usuario, fornecer o apoio
para a continuidade do tratamento, evitando uma possivel
reinternacdo do paciente, sendo uma tecnologia de interagdo
que contribui para o atendimento integral e humanizado?’.

Assim, nota-se que essa atividade tdo importante para a
descentralizagdo e promogao do cuidado tem sido realizada
pelos enfermeiros, o que aprimora o trabalho desempenhado.

Os grupos terapéuticos foram citados como ferramentas
terapéuticas usadas pelos enfermeiros em suas praticas de
cuidado, muitas vezes, realizadas de forma compartilhada, com
outros profissionais:

Tem grupos operativos, as oficinas que agente desenvolve
aqui na unidade, onde a gente pede o paciente para vir,

para desenvolver artesanato, ressocializagdo. (E3)

Ao lidar com o sofrimento psiquico, sdo necessarias intervengdes
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psicossociais em contraposicdo a uma pratica tradicional que
privilegiaumaabordagemrestrita aterapéuticamedicamentosa.
Os grupos terapéuticos, entre outras ferramentas, contribuem
para uma abordagem integral do pacientel6. Os grupos
terapéuticos ajudam os pacientes a desenvolver mecanismos
que os fortalegam e, consequentemente, a amenizar seus
sofrimentos. Além disso, esses grupos auxiliam os profissionais,
que se utilizam dessa tecnologia leve, a ampliar o escopo
de agbes psicossociais, contribuindo para producdo de fins
terapéuticos a experiéncia do sofrimento?.

Outro cuidado desempenhado pelos enfermeiros € a assisténcia
em relagdo ao uso dos psicofarmacos pelas pessoas com
sofrimento mental:

Quanto a medica¢do eu avalio nas visitas, aquelas
que ndo sdo visitadas geralmente os agentes é que
acompanham, e trazem para mim nessa ficha de saude
mental. (E7)

O uso de psicofarmacos é uma forma de tratamento muito
utilizada aos pacientes com sofrimento mental, o seu uso
correto acarreta uma importante melhora dos sintomas,
o que beneficia o paciente, contribuindo para o estado de
convalescenca. O enfermeiro deve-se atentar a terapéutica
medicamentosa do paciente, apresentando uma postura ativa
além de conhecer a medicagdo e a forma que ela esta sendo
utilizada pelo paciente?®.

E importante que o enfermeiro tenha conhecimento das
peculiaridades dos medicamentos utilizados em saide mental,
além da criagdo do vinculo com o paciente e familiar para haver
a corresponsabilizacdo pelo cuidado. Por meio do estudo,
revelou-se, quanto a terapia farmacoldgica, o acompanhamento
e a orientagdo a usudrios e familiares que representam um dos
focos do cuidado de enfermagem.

Por fim, foram encontradas a¢des de enfermagem relacionadas
ao encaminhamento de pacientes da ESF a outros pontos da
rede de atencdo psicossocial:

A gente faz encaminhamento, as vezes a gente liga
diretamente para o enfermeiro ou o responsavel
por la, e passa o caso do paciente para poder ta
agendando, ai depois da alta do CAPS a gente mantem o
acompanhamento aqui. (E4)

O encaminhamento a outros dispositivos da rede demonstra que
as diversas necessidades dos sujeitos estdo sendo analisadas,
considerando-se a integralidade do cuidado e a busca de
outros servigcos para problemas de maior complexidade que
ultrapassam a possibilidade de intervenc¢des realizadas,
exclusivamente, pela ESF8,

O trabalho em equipe é um recurso fundamental para o cuidado

em saude mental, as reuniGes de equipe permitem a discussdo
de casos, o planejamento e avaliagdo de agbes e a troca de
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conhecimentos?.

Nesse sentido, percebe-se que os enfermeiros possuem
conhecimento da importancia da discussdo de casos entre
profissionais, contribuindo para o cuidado integral, um dos
principios e diretrizes do Sistema Unico de Satde (SUS),
superando o reducionismo nas intervencgdes profissionais,
trabalhando de forma ampliada e articulada, centrando
seus cuidados em novas praticas, saberes e valores culturais
em torno do “louco e da loucura”. O trabalho em equipe e
interdisciplinar e as discussGes de caso somam-se as agles
de matriciamento em saude mental que serdo discutidas
em categoria posteriormente, mostrando-se essenciais e
facilitadoras da pratica de enfermagem nas ESFs.

Segunda Categoria: o Apoio Matricial em Saide Mental como
elemento facilitador da pratica de enfermagem.

Sob a dtica dos enfermeiros, inferiu-se, por unanimidade, que
o Apoio Matricial (AM) atua diretamente como elemento que
facilita e auxilia o cuidado em saude mental, assim, considera-
se como uma nova pratica, no prisma da reforma psiquiatrica
brasileira.

Eu acho que o que mais facilita é o matriciamento, na
verdade. Antes do matriciamento a gente ficava um
pouco perdido e agora ndo, a gente ja comeca a ter mais
um apoio, e tudo que a gente tem duvida a gente ftira.
(E4)

O AM ou matriciamento é o apoio realizado por especialistas
de uma area especifica a uma equipe de referéncia do caso
visando a ampliar o campo de atuacdo dessa equipe. O
matriciamento em saude mental, por sua vez, € um espaco de
trocas de experiéncias e de saberes no campo da saude mental,
realizado entre os profissionais da APS e os matriciadores que
sdo especialistas em salide menta|!205-10,

O AM, dessa forma, foi identificado como o principal elemento
facilitador das praticas de saude mental dos enfermeiros.
Apenas um enfermeiro acrescenta outro componente como
facilitador, apontando o Centro de Atencdo Psicossocial (CAPS)
e descrevendo sua importancia.

O CAPS, neste sentido, é um recurso importante aos servigos
da APS, funcionando como retaguarda para o atendimento das
crises psiquiatricas. Conforme relatado pelo enfermeiro, atua
de forma complementar ao servigo, constituindo-se como uma
referéncia aos casos que ndo podem ser solucionados na ESF.

Nesse novo modelo de gestdo clinica do cuidado, os especialistas
prestam apoio aos profissionais de salide da familia, conforme
explicitado nas falas dos enfermeiros:

Durante o matriciamento, a gente expGe qual a duvida
gue a gente estd tendo naquele caso, e ai, com o apoio
dos matriciadores, eles vdo colocando pra gente o que
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pode ser feito nos proximos encontros com o paciente.
(E2)

Hoje houve esse estreitamento porque a gente
tem fluxograma estabelecidos e tem a questdo da
contrarreferéncia, entdo os profissionais que estavam
mais distante da ponta estdo se encontrando, entdo
assim, muita coisa se perdia no caminho, entdo o paciente
que é atendido aqui no PSF, faz acompanhamento com
0 matriciamento, entdo a gente consegue discutir esses
casos mais proximos, entdo isso facilitou demais pra
gente, porque muitas vezes o paciente sumia, a gente
encaminhava para a psiquiatria e de 13 ele ndo voltava
e tomava outro rumo e a gente ndo tinha esse feedback
positivo para a atenc¢do basica, entdo assim, é de extrema
importancia isso acontecer. (E3)

O matriciamento, ele acontece mensalmente com a
presenca de um psicdlogo apoiador, um enfermeiro,
e tem a psiquiatra, a equipe é formada por esses trés
profissionais e nds da saude da familia. (E5)

O matriciamento tem por objetivo modificar a forma tradicional
de referéncia e contrarreferéncia que vigora nos sistemas
de saude, estabelecendo uma pratica interdisciplinar em
que ha um didlogo democratico, embasando a construcdo
de projetos terapéuticos, responsabilizando, também, ndo
somente os especialistas, mas também os profissionais da
equipe de referéncia pelo cuidado, dividindo responsabilidades
abertamente assentadas®'.

Apesar da grande importdncia do matriciamento como
facilitador dos cuidados as pessoas com sofrimento mental,
identificou-se, pelos discursos dos enfermeiros, que ainda
existem dificuldades na implementacdo das praticas de saude
mental na APS. O excesso de atribui¢cGes direcionadas aos
enfermeiros é apontado como um grande dificultador:

Eu acho que a demanda, a questdo de o enfermeiro
ter muitas tarefas, entdo para fazer um bom trabalho
dificulta, a gente tem que dividir eu sei, mas é dificil,
pois esses pacientes precisam de um tempo maior de
atendimento. (E4)

E consideravel, na pratica do enfermeiro da APS, a sobrecarga
de trabalho decorrente das inumeras fungdes que lhe sdo
destinadas. Isso distancia o enfermeiro da assisténcia,
especialmente na realizacdo da consulta de enfermagem. Além
disso, as metas, pactuacOes e indicadores estabelecidos pela
gestdo acarretam sobrecarga de trabalho ao enfermeiro com
atividades administrativas, gerenciais e clinicas?*2,

A sobrecarga de a¢Oes na APS e, concomitantemente, a restrita
formagdo em saude mental sdo elementos que dificultam o
desenvolvimento das a¢des de saude mental na APS. Como
retratado pelos profissionais, é notdria, em todos eles, a
defesa de que sdo pouco qualificados durante a graduacdo
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para lidar com pessoas com sofrimento mental, demonstrando
a necessidade de realizacdo de educagdo permanente e
continuada, para assim realizarem um atendimento seguro e
eficaz:

Na faculdade o tempo de estudo para a saude mental foi
muito curto, pecou um pouco. Entdo é preciso haver mais
capacitagOes para nds enfermeiros, o que praticamente
n3o acontece. E preciso ter uma capacitacdo da prépria
rede também, e desde que entrei nunca tive. (E4)

Enfermeiros relatam a necessidade de treinamento e de
capacitagOes para suprir a falta de preparo, que pode ter
advindo de limitagbes pessoais, inexperiéncia, ou mesmo
déficit na formacdo, falta de apoio da gestdo em cursos de
capacitacdo em saude mental em detrimento de outras areas
do conhecimento?.

Considerando-se a fragilidade apontada na formacdo dos
profissionais, o AM estabelece-se como uma estratégia de
gestdo clinica fundamental para facilitar as praticas em saude
mental, exatamente por ter, entre suas atribuicdes, a fun¢do de
dar suporte técnico-pedagdgico aos profissionais da APS.

CONCLUSAO

O estudo revelou que a atuagdo de enfermagem em saude
mental na ESF pode contribuir, significativamente, para o
cuidado as pessoas com sofrimento mental. Entre os cuidados
desempenhados pelos enfermeiros, destacam-se a consulta de
enfermagem, o acolhimento, a escuta terapéutica, o plano de
cuidados, a visita domiciliar, os grupos terapéuticos, os cuidados
com a medicagdo, a discussdo de casos entre profissionais da
APS e matriciadores e os encaminhamentos a rede de saude
mental.

Os cuidados de enfermagem desempenhados ao paciente em
seu territério e meio social favorecem sua reinsercao social e
autonomia. A valorizagdo da subjetividade, por sua vez, produz
bem-estar do paciente.

As acOes praticadas pelos enfermeiros mostram-se essenciais
por facilitarem a busca pelo cuidado integral, universal e
equanime nos servicos de saude. Contribuem para a melhora
do estado de saude do paciente, possibilitam a amenizagdo da
angustia e do sofrimento e aproximam a familia e os usuarios
QA0S Servigos.

A atuacdo de enfermagem em salde mental tem como
elemento facilitador o AM. Esta metodologia de trabalho
interdisciplinar funciona como suporte clinico e pedagdgico
ofertado por profissionais especialistas em saide mental aos
profissionais da ESF. Em contrapartida, a sobrecarga de acGes
destinadas ao enfermeiro na ESF e sua restrita formagdo em
salde mental foram retratados como elementos que dificultam
o desenvolvimento das a¢Ges de saide mental. Dessa forma,
acredita-se que o AM se consolida como uma ferramenta de
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trabalho importante por ser capaz de minimizar as fragilidades
técnicas e clinicas presentes no cotidiano dos enfermeiros

atribuidos a formacgao restrita em saude mental.
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