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RESUMO

Objetivo: investigar as dificuldades vivenciadas por enfermeiros na atencao basica frente aos usuarios em
adoecimento mental. Método: trata-se de um estudo quantitativo, descritivo, exploratorio, com 27
enfermeiros na Estratégia Salde da Familia. Realizou-se a coleta de dados por meio de um questionario e se
apresentaram os resultados em tabelas e discutidos com a literatura. Resultados: constataram-se que os
enfermeiros entrevistados apresentaram tempo de servico menor que dois anos (0ito=32%); verificou-se que
24 (96%) deles compreendiam as acbes pos-reforma psiquiatrica, entretanto, apenas um (04%) profissional
demostrou deter conhecimento para atender usuarios em adoecimento mental; dos entrevistados, 60% (15)
responderam nao apresentar dificuldades nessa ocasiao; embora 72% (18) dos profissionais tenham
informado que nao sao resolutivos diante dos problemas, a maioria (56%=14) encaminha os casos para um
servico especializado. Conclusdo: faz-se necessario, ainda que os enfermeiros conhecam a proposta da
reforma psiquiatrica, embora as atividades dispensadas na atencao basica para esse publico ndo sejam
satisfatorias, que os profissionais se apoderem de conhecimentos tornando-se resolutivos a tudo o que diz
respeito ao processo de adoecimento mental. Descritores: Saude Mental; Atencao Primaria a Salde;
Enfermagem; Estratégia Saude da Familia; Transtornos Mentais; Cuidados de Enfermagem.

ABSTRACT

Objective: to investigate the difficulties experienced by nurses in the basic care of patients with mental
illness. Method: this is a quantitative, descriptive, exploratory study with 27 nurses in the Family Health
Strategy. The data were collected through a questionnaire and the results were presented in tables and
discussed with the literature. Results: it was verified that the nurses interviewed presented time of service
less than two years (eight = 32%); it was verified that 24 (96%) of them comprised the post-psychiatric reform
actions, however, only one (04%) professional demonstrated to hold knowledge to attend users in mental
illness; of the interviewees, 60% (15) answered that they did not present difficulties at that time; although
72% (18) of the professionals reported that they are not problem solvers, the majority (56% = 14) refer the
cases to a specialized service. Conclusion: it is necessary, even if the nurses know the proposal of the
psychiatric reform, although the activities provided in the basic care for this public are not satisfactory, that
the professionals take possession of knowledge becoming resolutive to everything that concerns the process of
mental illness. Descriptors: Mental Health; Primary Health Care; Nursing; Family Health Strategy; Mental
Disorders; Nursing Care.

RESUMEN

Objetivo: investigar como las dificultades vivenciadas por enfermeros en la atencion basica frente a usuarios
en enfermedad mental. Método: se trata de un estudio cuantitativo, descriptivo, exploratorio, con 27
enfermeros en Estrategia Salud de la Familia. Se realizo la recoleccion de datos por medio de un cuestionario
y se presentaron los resultados en tablas y discutidos con la literatura. Resultados: Se ha constatado que los
enfermeros entrevistados presentaron tiempo de servicio menor que dos anos (ocho = 32%); se ha verificado
que 24 (96%) de ellos comprendian las acciones pos-reforma psiquiatrica, sin embargo, a penas un (04%)
profesional demostrd detener conocimiento para atender usuarios en proceso de enfermedad mental; de los
entrevistados, 60% (15) respondieron no presentar dificultades en esa ocasion; a pesar de 72% (18) de los
profesionales tengan informado que no son resolutivos delante de los problemas, la mayoria (56% = 14)
encamina los casos para un servicio especializado. Conclusion: Se hace necesario, ainda que enfermeros
conozcan propuesta de la reforma psiquiatrica, mismo que las actividades dispensadas en la atencion basica
para ese publico no sean satisfactorias, que los profesionales consigan conocimientos se tornando resolutivos a
todo lo que dice respeto al proceso de enfermedad mental. Descriptores: Salud Mental; Atencion Primaria de
Salud; Enfermeria; Estrategia de Salud Familiar; Trastornos Mentales; Atencion de Enfermeria.
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INTRODUCAO

Tinha-se, na antiguidade, a loucura como
algo divino, uma manifestacao espiritual que,
ao longo dos anos, foi sendo institucionalizada
a partir da construcao de espacos fisicos,
locais fundados com o objetivo principal de
isolar e segregar as pessoas tidas como loucas
com o propdsito de manter a ordem social.’

Construiu-se, nesse contexto, o modelo
hospitalocéntrico e, a partir dessa época,
passaram a surgir varias denlncias de
violéncia nos manicomios, espacos que
dispensavam uma assisténcia pautada no
abandono e na crueldade. Morreram-se varias
pessoas nessa época sem direito a voltar para
as suas residéncias. Exterminaram-se, segundo
relatos historicos, nos manicomios brasileiros
cerca de 60 mil pessoas portadoras de doenca
mental e, dentre os modelos assistenciais
adotados na época, destacava-se a punicao.>

Empregavam-se modalidades de tratamento
na época que tinham como objetivo afastar e
isolar do meio social todas as pessoas tidas
como loucas.® Originou-se, a partir dessa
realidade, um movimento, na década de 70,
que apresentava como objetivo a quebra do
modelo manicomial atuante iniciando-se um
movimento que continha, como prioridade, a
critica ao paradigma psiquiatrico classico
utilizado até o momento descrito.*

Propds-se um modelo de tratamento pela
Reforma Psiquiatrica que consistia na quebra
do modelo clinico/psiquiatrico de restricao e
isolamento para o padrao de recuperacao
psicossocial. Oportunizava-se nesse novo
modelo, nova forma de acatar e acolher o
doente mental, bem como romper com ideias
da loucura enquanto ameaca social.’

Fortaleceram-se alguns movimentos nessa
luta, a exemplo da Declaracao de Caracas, da
VIl Conferéncia Nacional de Salude e da |
Conferéncia de Saude Mental, que reuniam
paises e entidades para discutir a atencao a
saude mental pela desconstrucao do cotidiano
das instituicoes psiquiatricas que eram
responsaveis pelo acolhimento dos usuarios.®

Pautou-se outro marco da luta nas
discussoes iniciadas a partir do Projeto de Lei
do deputado Paulo Delgado, n°10.2016, que
entrou em tramitacdao no Congresso Nacional
em 1989. Reestruturaram-se varias
modalidades de cuidados apods essa lei, que
impulsionava o modelo psicossocial respaldado
em acdes nao mais centradas na doenca, mas
no individuo e nas suas potencialidades. Criou-
se, entao, um novo padrao, que objetivava
acoes inspiradas na substituicao total do
modelo manicomial pela criacao de novas
redes de atencdao a salde, com servicos
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territoriais de atencao psicossocial e com
dispositivos de caracteristicas nao asilares.’

Implantaram-se, a partir da nova realidade,
servicos pertencentes ao Sistema Unico de
Saude (SUS), a exemplo dos Centros de
Atencao Psicossocial (CAPS), ambulatorios,
Estratégia de Saude da Familia (ESF), servicos
de residéncia terapéutica, sendo instituida
uma rede de apoio com a finalidade de
atender as pessoas que se apresentam em
processo de adoecimento mental.

Evidenciaram-se as  dificuldades dos
profissionais diante dessa demanda na
atencao primaria, ainda que se verifiquem
avancos no que tange a assisténcia ao ser em
processo de adoecimento mental.
Identificaram-se, de acordo com dados de
pesquisa,® fragilidades nesse nivel de atencéao,
uma realidade em que se faz necessaria uma
atuacao proativa, por parte dos profissionais
de enfermagem, com o planejamento de
acoes direcionadas a esse grupo. De acordo
com a proposta da politica nesse nivel de
atencao, deve-se disponibilizar assisténcia que
atenda as demandas dos grupos pela equipe
de saide como um todo.’

Analisa-se a existéncia de lacunas no
atendimento ao portador de doenca mental na
Estratégia de Saude da Familia (ESF) e se
mostra a necessidade de capacitacao
profissional continuada, pois, de acordo com a
literatura, sao frequentes as duvidas e a
inseguranca, por parte de profissionais, no
que se refere a assisténcia ao portador de
doenca mental. Sendo assim, a pesquisa
proposta sera norteada pela seguinte questao:
Quais as dificuldades vivenciadas pelos
enfermeiros na atencao basica frente aos
usuarios em adoecimento mental?

Promovem-se, por tal estudo, subsidios
para a reflexdo e novas propostas de
intervencao no que se refere a atuacao do
profissional na saude mental,
especificamente, no que compete aos
cuidados de Enfermagem na atencao basica a
saude, de forma que novas propostas de
intervencées com novos perfis de atuacao
possam emergir a partir dos estudos a respeito
da tematica.

OBJETIVO

+ Investigar as dificuldades vivenciadas por
enfermeiros na atencao basica frente aos
usuarios em adoecimento mental.

METODO

Trata-se de estudo quantitativo,
exploratorio e descritivo realizado na
Estratégia de Saude da Familia no Distrito
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Sanitario 1ll (D-1ll) no municipio de Joao
Pessoa, Paraiba. Deu-se a escolha do local por
este ser o maior da area de abrangéncia
dentre os respectivos distritos, aspectos que
favoreceram a coleta de dados tornando o
local ideal para o proposito do estudo.

Revela-se que a populacao de enfermeiros
do referido distrito € de 54 profissionais, no
entanto, comp0s esta pesquisa uma amostra
de 27 (50%), sendo definida a partir de sorteio
aleatorio. Consideraram-se alguns critérios
para a realizacao do estudo: foram incluidos
os profissionais de Enfermagem cadastrados
no distrito sanitario lll e que estivessem em
atividade no periodo de coleta de dados.
Decorreu-se a coleta de dado de setembro a
novembro de 2017.

Aplicou-se, como instrumento de coleta,
um questionario semiestruturado dividido em
duas etapas: na primeira constam os dados
socioecondmicos e, na segunda, os dados
relacionados aos objetivos da pesquisa.
Armazenaram-se, apo6s a coleta, as
informacoes foram em banco de dados criado
no Microsoft Office Excel 2013. Utilizou-se
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para a analise dos dados, a estatistica simples

descritiva e se apresentaram os resultados em

tabelas e discutidos com a literatura.
Aprovou-se o protocolo desta pesquisa, em

seus aspectos éticos e metodologicos, pelo
Comité de Etica em Pesquisa com Seres

Humanos da FACENE sob o protocolo
158//2017 e o Certificado de Apresentacao
para  Apreciacdo  FEtica  (CAAE) n°
76745617.9.00005179.

RESULTADOS

Gerou-se a tabela 1 para melhor conhecer
o perfil dos participantes do estudo. De
acordo com os resultados, averiguou-se que a
faixa etaria  predominante entre os
profissionais de Enfermagem foi de 24-42,
perfazendo 68% (17). Viu-se t=que todos os
envolvidos foram do sexo feminino (100%), sao
casadas 64% (16) e possuem como tempo
médio de trabalho menos de dois anos 32%
(32).

Tabela 1. Caracterizacao dos enfermeiros da Estratégia de Saude da
Familia. Jodo Pessoa (PB), Brasil, 2017. (n=25)

Variaveis n %
Idade 24-42 17 68
42-58 08 42
Género Masculino - -
Feminino 25 100
Estado civil Solteira 04 16
Casada 16 64
Divorciada ou vilva 05 20
Tempo de servico < 2 anos 08 32
2-3 anos 03 12
4-6 anos 07 28
7-9 anos 03 12
10-13 anos 04 26
Total 25 100

Discorre-se, na tabela 2, a respeito dos
resultados referentes as acdes desenvolvidas
pelos enfermeiros na ESF direcionadas ao
usuario em adoecimento mental. Verificou-se
que 96% (24) dos profissionais disseram

compreender o que é proposto pela reforma
psiquiatrica e quais as acdes propostas pos-
reforma, entretanto, verificou-se que apenas
um (04%) profissional informou possuir
conhecimento para atender tal demanda.

Tabela 2. Distribuicao dos resultados relacionados as acées dos enfermeiros na
ESF direcionadas ao usuario em adoecimento mental. Joao Pessoa (PB), Brasil,

2017. (n=25)
Variaveis n %
Compreensao das acdes Sim 24 96
da reforma psiquiatrica Nao 01 04
na ESF.
Conhecimento para o Sim 01 04
atendimento do usuario Nao 24 96
em crise.
Acoes de salde mental Escuta Acolhimento 13 52
desenvolvidas pelo Encaminhamento 06 24
enfermeiro na ESF. Terapia 02 08
alternativas/Complementares
Orientacao ou apoio familiar 04 16
Total 25 100
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Indicam-se, na sequéncia, nos resultados
da tabela 3, as questbes referentes as
dificuldades e medidas que foram adotadas
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frente a usuarios em processo de adoecimento
mental.

Tabela 3. Distribuicdo dos resultados relacionados a atuacao dos enfermeiros na ESF
frente ao usuario em adoecimento mental. Jodo Pessoa (PB), Brasil, 2017. (n=25)

Variaveis n %
Dificuldade na assisténcia Sim 15 60
ao usuario da salde mental. Nao 10 40
Resolutividade no Sim 07 28
atendimento Nao 18 72
Medidas que foram Encaminhamento para 14 56
adotadas servico especializado

Pediu ajuda 01 04
Nao soube o que fazer 10 40
Total 25 100

Detectou-se, de acordo com dados, que 15
(60%) profissionais apresentaram dificuldades
na hora do atendimento. Viu-se que a
respeito da resolutividade frente a esses
usuarios, 72% (18) dos enfermeiros
responderam que nao possuem resolutividade
na hora de tal atendimento e, quanto as
medidas adotadas, 56% (14) responderam que
foi encaminhar os usuarios para servicos
especializados. Outros 40% disseram nao saber
como proceder frente a tal situacao.

DISCUSSAO

Confirmam-se, pelo perfil dos participantes
deste estudo, os dados que apresentam a
Enfermagem como uma carreira em pleno
rejuvenescimento, uma vez que o perfil etario
desses profissionais & constituido por jovens
adultos. Condira-se que no Brasil, 67% dos
enfermeiros tém idade média entre 35 a 50
anos, representando mais de um milhao de
pessoas e, desse total, em média, 100 mil
trabalhadores encontram-se em idade de até
40 anos, o que significa dizer que a equipe de
Enfermagem é predominantemente jovem."

Justifica-se, em referéncia ao predominio
de mulheres na profissao, que uma das
explicacoes esta relacionada ao perfil da
populacao brasileira, pois, atualmente,
existem 160 milhdées de habitantes sendo 56%
do sexo feminino."

Acrescenta-se que, embora, na profissao de
Enfermagem, predomine o sexo feminino, os
dados historicos mostram que o homem foi
sendo afastado da Enfermagem mais
fortemente a partir da implantacao do modelo
anglo-americano no Brasil, com a criacao da
Escola de Enfermeiras do Departamento
Nacional de Saude Publica, atualmente Escola
de Enfermagem Anna Nery, no inicio da
década de 1920.” A partir de entao,
predominou, na profissao de Enfermagem, a
presenca das mulheres, uma realidade que se
mantém na profissao embora, na atualidade, o
numero de profissionais do sexo masculino
seja consideravel.

Informou-se, nos dados relacionados ao
tempo de servico, que as pesquisadas tinham
um tempo de atuacao significativo, resultado
que indica que os profissionais da unidade de
saude sao experientes na atencdao basica.
Considera-se ponto  positivo, pois'® os
profissionais com maior tempo de trabalho
possuem suas capacidades cognitivas, técnicas
e praticas devidamente qualificadas para
atender as demandas da assisténcia em seu
local de atuacao.

Ressalta-se que, quanto mais tempo se tem
em um determinado setor, mais experiéncia
se adquire.” Vé-se que os profissionais mais
antigos possuem habilidades maiores e sao
conhecedores de suas obrigacoes diarias e
rotineiras como a Sistematizacao da
Assisténcia em Enfermagem.™

Compreenderam-se, pelos profissionais
entrevistados, as acdées da reforma
psiquiatrica, um movimento que abrange um
complexo processo social envolto por
mudancas na assisténcia, entendimento que
envolve questionamentos ao modelo asilar
outrora proposto objetivando a promocao da
cidadania dos sujeitos tradicionalmente
tutelados. Considera-se que a reforma
psiquiatrica objetiva alterar os modelos de
atencado e de gestdo, incluindo as praticas de
salde, para que essas pessoas possam ser
compreendidas a partir de transformacdes de
saberes, valores culturais e sociais.?

Proporcionou-se, por esse movimento, aos
usuarios e aos profissionais, um novo modelo
de atendimento com a implantacao da
Estratégia de Saude da Familia, que ocasionou
a ampliacao do atendimento, passando a ser
direito do wusuario da salde mental o
atendimento nesse nivel de atencéo."

Relatou-se, no que se refere ao
conhecimento dos profissionais para prestar
atendimento ao usuario da saude mental, que
a maioria das entrevistadas nao se sentia
segura e preparada para esse tipo de
atendimento. Mostram-se tais resultados para
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a inexisténcia de qualificacao continuada para
as demandas da salde mental na ESF.

Mostra-se, por esse resultado, que a saude
mental continua a apresentar um atendimento
precario e, atualmente, as acdes da atencao
em salude mental ainda estdao pautadas nas
formas tradicionais, sobressaindo o modelo
biomédico hospitalocéntrico, onde se tem a
medicalizacao e o modelo médico centrados
na doenca e no modelo terapéutico.™

Concedem-se o atendimento e as acodes
direcionadas a salde mental de forma muito
limitada, embora, no Brasil, identificaram-se
avancos, pois novos servicos foram
implantados na rede de salude ao longo dos
anos e ainda se verificam novas posturas, por
parte de profissionais, como resposta a
sensibilizacao dessas pessoas ainda na
academia, no periodo de formacao
profissional. Considera-se que mesmo que seja
possivel destacar tais avancos, ainda existem
problemas no que tange a gestao da
assisténcia, pois tem sido notdério o
desinteresse em atender as demandas desse
grupo de usuarios, inclusive, quanto ao
investimento na qualificacao dos profissionais
no que concerne a saide mental.'

Entrevistaram-se alguns profissionais de
Enfermagem do Estado do Cuiaba a respeito
do conhecimento na assisténcia ao usuario em
adoecimento mental e os enfermeiros
relataram que eram limitadas as
possibilidades e uma postura adotada, com
frequéncia, estava voltada a orientacdo, a
paciéncia e ao cuidado para com eles.?

Alerta-se que nem sempre o servico de
salde oferece condicées com suporte para os
usuarios. Vé-se na maioria das vezes, a falta
de recursos pessoais prejudica 0
desenvolvimento das acdes. Dessa forma,
existe a necessidade de os servicos serem
reconhecidos, assim como suas dificuldades e
potencialidades para o atendimento como
forma de desenvolver uma pratica de cuidado
ao portador de doenca mental de forma
efetiva."”

Constatou-se que a escuta é uma das acoes
mais realizadas pelos enfermeiros na hora de
tal atendimento e, de acordo com um
estudioso, a escuta, o acolhimento e o vinculo
caracterizam-se como acdes para as
intervencoes, sendo estratégicas para o
cuidado na salde mental e permitindo uma
intimidade terapéutica no sentido de o
trabalhador estar aberto as necessidades do
usuario em uma postura mais acolhedora.®

Pode-se utilizar a escuta como uma
ferramenta terapéutica, uma forma de
comunicacao entre sujeitos que acontece
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independentemente da intencao consciente
permitindo que se estabeleca um tipo de
troca subjetiva sem a intervencao da fala e
podendo resultar em modificacoes nas
experiéncias dos sujeitos."

Mostra-se, pela literatura, que essa
ferramenta de cuidado € propicia, pois
modifica e qualifica as condicoes e os modos
de vida. Vé-se por meio dela, orienta-se para
a promocao da vida e da saude nao se
restringindo a cura de doencas. Isso significa
acreditar que a vida pode ter varias formas a
serem percebidas, experimentadas e vividas.
Observa-se que para isso, € preciso olhar o
sujeito em suas multiplas dimensées com seus
desejos, anseios, valores e escolhas.®

Tem-se acesso, assim, por meio da escuta,
ao usuario, a sua historia, ao seu contexto e
as suas necessidades. Considera-se que nesse
momento, sao fornecidas orientacoées que
possibilitam a pessoa, a familia ou a
comunidade uma melhor gestao da sua
situacao de salde. Observa-se por meio desse
procedimento, se toma consciéncia do estado
de salde e, assim, sao processadas as tomadas
de decisGes para se promover uma gestao
adequada de um determinado regime
terapéutico, muitas vezes, complexo."

Possibilita-se entender, por meio de uma
escuta qualificada e de um acolhimento
satisfatorio, o sofrimento psiquico a partir da
pessoa valorizando suas experiéncias de vida e
atentando para as suas necessidades e para os
diferentes aspectos que compdem o seu dia a
dia. Confirma-se que é um instrumento
facilitador e  estratégico no grande
desenvolvimento da autonomia e inclusao
social.?

Inferiu-se, no que se refere as questoes
voltadas a atuacdo e as acoes desenvolvidas
pelos enfermeiros a esses usuarios, que o0s
profissionais entrevistados tém manifestado
dificuldades para oferecer um atendimento
eficaz a essa clientela. Resultados
semelhantes foram identificados em uma
pesquisa realizada em Sao Paulo com
enfermeiros. Os dados mostraram que tais
profissionais sentiam dificuldade na hora do
atendimento ao usuario da salde mental
sendo identificado, ainda, que esse grupo
apresentava resisténcia, preconceitos e se
sentia despreparado para oferecer tal
assisténcia.?’

Impulsionam-se reflexdes, pela realidade
apresentada, a respeito do despreparo dos
profissionais para atuar na area da saude
mental. Identificaram-se, na literatura,
lacunas relacionadas a capacitacao do
profissional nessa area, um obstaculo para o
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entendimento e a atuacao frente a esses
usuarios.®

Demonstrou-se, em referéncia a
resolutividade, que os enfermeiros possuem
dificuldades em tal atendimento. Estes tém
prestado uma assisténcia desorganizada, sem
nenhum tipo de planejamento, uma realidade
que faz inferir que o atendimento em saude
mental na ESF é precario, pois as demandas
exigem, além de conhecimento prévio, um
planejamento eficaz e o apoio do
matriciamento, fato que tem sido exposto
como uma das principais respostas para o
problema."

Verifica-se que o encaminhamento tem sido
algo rotineiro na area da salde mental e que
o enfermeiro, por si, encaminha esses usuarios
para os servicos especializados nao fazendo o
acompanhamento de tais casos,'® portanto, o
encaminhamento tem sido feito de forma
errbnea, pois os  profissionais  tém
encaminhado esses usuarios, mas nao tém
feito um matriciamento dos casos.?

Acredita-se, assim, que o usuario da saude
mental nem sempre € assistido nesse nivel de
atencdo e, na maioria das vezes, ¢é
encaminhado aos servicos especializados
embora nem sempre exista a necessidade de
tal demanda. Constata-se que o atendimento
a este grupo na ESF tem sido insuficiente,
muitas das vezes os usuarios ficam
desassistidos, sendo esta a resposta ao pouco
conhecimento dos profissionais a respeito de
tal problematica. Conforma-se que outro fator
a enfatizar esta relacionado a inexisténcia de
capacitacao continuada objetivando atender
tal demanda."”

Torna-se, diante do exposto, de suma
importancia que os enfermeiros adotem
praticas direcionadas a esse grupo objetivando
a prevencao, a promocao e o tratamento da
saude mental, na dinamica da Estratégia da
Saude da Familia, tornando visiveis as praticas
de saude adotadas. Sabe-se que existe muitos
usuarios em adoecimento mental que procura
os servicos de saude. Faz-se necessario dessa
forma, que os enfermeiros oferecam maior
resolutividade as problematicas desse grupo.

Limitou-se este estudo pelo tamanho da
amostra. Ainda que nao tenha sido
considerado por meio de sorteio, sendo
incluidos 50% da populacdo, o numero de
participantes ficou inferior ao desejado pelos
modelos estatisticos. Optou-se dessa forma,
por trabalhar com a descricao simples dos
principais resultados. Considera-se  a
relevancia do estudo por contribuir com dados
para incitar mudancas no cenario da
assisténcia ao doente mental na atencao
basica.
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CONCLUSAO

Identificaram-se, neste estudo, as
dificuldades enfrentadas pelos profissionais de
Enfermagem relacionadas a atencdo prestada
aos usuarios em adoecimento mental
assistidos na Estratégia de Salde da Familia.
Verificou-se a necessidade de cursos de
atualizacao e capacitacao profissional com o
objetivo de habilitar os profissionais a
respeito da assisténcia ao doente mental
como forma de favorecer competéncias
profissionais na area.

Considera-se que a ESF é a porta de
entrada para a rede de salde e os
profissionais devem estar atentos e
preparados para o acolhimento de todas as
demandas, inclusive para as relacionadas a
saude mental. Constatou-se que os
enfermeiros, nesse nivel de atencao,
apresentam  potencialidades indiscutiveis,
mas, também, fragilidades importantes para
incorporar as acoes de salde mental em suas
atividades cotidianas.

Conclui-se, dessa forma, que os limites
assinalados pelos profissionais estao atrelados
a insuficiéncia de habilidades para atuar
frente as pessoas em adoecimento mental,
uma realidade que infere a existéncia de
necessidade de atualizacao profissional como
forma de favorecer as competéncias
profissionais nessa area para que seja
ofertada uma assisténcia de qualidade aos
usuarios da salde mental.
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