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RESUMO

Objetivo: refletir a relacao entre pacientes portadores de transtornos mentais e enfermeiros, pelo atendimento nas
unidades de atencao primaria a salde. Método: trata-se de estudo qualitativo, do tipo reflexivo, originario das
reflexdes e questionamentos em torno do envolvimento e maneiras como enfermeiros de unidades de atencédo primaria
a saude prestam atendimento a pacientes psiquiatricos em municipio do Estado de Sao Paulo. Resultados: notou-se que
o estigma do transtorno mental tem sido alvo de crescente atencao nos Ultimos anos e € um importante fator para o
individuo com transtorno mental, dado que gera sofrimento pelas questdoes de autoestima e reflexos na qualidade de
vida. Constatou-se que o estigma social € uma realidade que também pertence aos enfermeiros, cabendo aos mesmos a
mudanca dessa realidade, sendo necessaria adesao a inclusao social desses pacientes, com direito a atendimento de
qualidade, respeito e ética. Conclusdo: conclui-se que é claro o distanciamento e estigma no atendimento a individuos
com transtornos mentais no contexto da atencdo primaria a salde. Enfatiza-se que o enfermeiro deve procurar
estratégias para a criacao desse vinculo com individuos com transtornos mentais e influenciar a equipe na adocao desse
comportamento. Descritores: Estigma Social; Preconceito; Transtornos Mentais; Cuidados de Enfermagem;
Enfermagem Psiquiatrica; Atencao Primaria a Salde.

ABSTRACT

Objective: to reflect on the relationship between patients with mental disorders and nurses in primary healthcare
units. Method: this is a qualitative and reflective study originating from the reflections and questions about the
involvement and the way nurses working in primary healthcare units provide healthcare to psychiatric patients in a
municipality of the State of Sao Paulo, Brazil. Results: it was observed that the stigma of mental disorder has been the
focus of increasing attention in the last years and, in addition, an important factor for individuals with mental
disorders, given that it generates suffering due to self-esteem issues and impact on life quality. It was found that social
stigma is a reality that also belongs to nurses, who should change this reality. It is necessary to promote the social
inclusion of these patients, with the right to quality healthcare, respect, and ethics. Conclusion: there was
estrangement and stigma in the healthcare provided to individuals with mental disorders in the context of primary
healthcare. It should be emphasized that nurses need to seek strategies to create this link with individuals with mental
disorders, and influence the nursing team to adopt this behavior. Descriptors: Social Stigma; Prejudice; Mental
Disorders; Nursing Care; Psychiatric Nursing; Primary Healthcare.

RESUMEN

Objetivo: reflexionar sobre la relacion entre pacientes con trastornos mentales y enfermeros en unidades de atencion
primaria de salud. Método: se trata de un estudio cualitativo, del tipo reflexivo, producto de las reflexiones y
cuestionamientos sobre la participacion y modos como enfermeros de unidades de atencion primaria de salud atienden
a pacientes psiquiatricos en un municipio del Estado de Sao Paulo, Brasil. Resultados: se ha notado que el estigma del
trastorno mental ha sido objeto de una creciente atencion en los Gltimos afos y es un importante factor para individuos
con trastornos mentales, dado que genera sufrimiento por cuestiones de autoestima e impactos en la calidad de vida.
Se constato que el estigma social es una realidad también perteneciente a los enfermeros, correspondiendo a ellos el
cambio de esa realidad y siendo necesaria la adhesion a la inclusion social de esos pacientes, con derecho a atencion de
calidad, respeto y ética. Conclusion: se concluye que es claro el distanciamiento y estigma en la atencion a individuos
con trastornos mentales en el contexto de la atencion primaria de salud. Los enfermeros deben buscar estrategias para
crear ese vinculo con individuos con trastornos mentales e influir para que el equipo adopte ese comportamiento.
Descriptores: Estigma Social; Prejuicio; Trastornos Mentales; Atencion de Enfermeria; Enfermeria Psiquiatrica;
Atencién Primaria de Salud.

'Fundacao Educacional do Municipio de Assis/FEMA. Assis (SP), Brasil. E-mail: ana_paulina2008@hotmail.com ORCID ‘' https://orcid.org/0000-0002-
0430-8649 Z3Universidade Federal de Sao Paulo/UNIFESP, Escola Paulista de Enfermagem/EPE. Sao Paulo (SP), Brasil. ORCID

https://orcid.org/0000-0001-8881-7311 E-mail: jifmarcolan@unifesp.br ORCID : https://orcid.org/0000-0002-2716-6700 E-mail:
daniel.augusto@unifesp.br

Como citar este artigo
Cassiano APC, Marcolan JF, Silva DA da. Atencao primaria a salde: estigma a individuos com transtornos mentais. Rev
enferm UFPE on line. 2019;13:€239668 DOI: https://doi.org/10.5205/1981-8963.2019.239668

Rev enferm UFPE on line. 2019;13:€239668


https://doi.org/10.5205/19818963.2019.239668
mailto:ana_paulina2008@hotmail.com
https://support.orcid.org/hc/en-us
https://orcid.org/0000-0002-0430-8649
https://orcid.org/0000-0002-0430-8649
https://support.orcid.org/hc/en-us
https://orcid.org/0000-0001-8881-7311
mailto:jfmarcolan@unifesp.br
https://support.orcid.org/hc/en-us
https://orcid.org/0000-0002-2716-6700
mailto:daniel.augusto@unifesp.br
https://doi.org/10.5205/1981-8963.2019.239668

https://doi.org/10.5205/19818963.2019.239668

Cassiano APC, Marcolan JF, Silva DA da.

INTRODUCAO

Compreende-se que grande marco para a saude
publica ocorreu com a Constituicao Federal
Brasileira de 1988, com o Sistema Unico de Salde,
que propods garantia de acesso universal ao sistema
e novo conceito de saude definido como direito,
além de contemplar os niveis de atencao em
saude, o que permitiu que servicos de saude
fossem reestruturados de modo a priorizar acoes
de carater coletivo e preventivo em detrimento
das acoes de cunho individual e curativo, até
entdo predominantes.'

Observa-se, com a regulamentacao do Sistema
Unico de Satde no Brasil, que um novo conceito de
saude foi instituido, visando a descentralizacao
dos servicos, com principios de universalidade,
equidade e integralidade, com garantias ao
atendimento em salde e melhor qualidade a
populacio.?

Conta-se, para este atendimento, com a
Unidade Basica de Salde e com a Estratégia de
Saude da Familia. Sao os locais para acesso inicial
da populacido ao sistema de saude, ambas
constituidas por uma equipe multiprofissional.?

Define-se, através da Politica Nacional da
Atencao Basica, as funcdes de cada profissional de
saude nas unidades de Atencao Primaria a Saude,
de forma que, além das atribuicoes comuns a
todos os profissionais, cabe ao enfermeiro garantir
a assisténcia integral na promocao e protecao da
saude, prevencao de agravos, diagnostico,
tratamento, reabilitacdo, e manutencao da salde,
abrangendo os diferentes espacos sociais e todas
as fases do ciclo vital para individuos, familias e
comunidade.?

Entende-se, em outras palavras, as atividades
do enfermeiro na Atencdao Primaria a Saude em
duas dimensdes: a producao do cuidado e gestao
do processo terapéutico; e atividades de
gerenciamento do servico de salude e da equipe de
enfermagem.*

Permite-se, desse modo, a compreensao de que
o atendimento de salude, com base nas legislacoes
acima apontadas, que definem o funcionamento
do Sistema Unico de Salde, deve ser oferecido a
todas as pessoas residentes no territorio de
abrangéncia da unidade, independente das
caracteristicas fisicas, sociais, ou patologicas,
com oferecimento de um servico geral, que
acolha a qualquer individuo que buscar pelo
atendimento.’

Ressalta-se que, dentre esses, estao os
individuos portadores de transtornos mentais,
que, reinseridos na comunidade e no convivio
familiar, fruto da reestruturacao da
assisténcia psiquiatrica, possuem os mesmos
direitos de atendimento a salude oferecidos a
toda populacao, com garantias de
atendimento em servicos substitutivos aos
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hospitais psiquiatricos, de modo a superar a
légica das internacées de longa permanéncia.®

Necessita-se, para a viabilizacao deste
atendimento, que toda a equipe de saude da
Atencao Primaria esteja disposta e preparada
para prestar atendimento efetivo e de
qualidade, sem qualquer discriminacao e
preconceito.

Observa-se, contudo, que a sociedade em geral
estabelece com o individuo com transtorno mental
relacées de medo, descrenca, vergonha e tutela.
0 individuo acaba sendo reduzido a condicao de
pessoa estranha, sem direitos e identidade; sem
progndstico, sem esperanca de saida.’

OBJETIVO

o Refletir acerca da relacao entre portadores
de transtornos mentais e os enfermeiros, a partir
do qual procura-se compreender como se da o
atendimento ao paciente psiquiatrico nas unidades
de Atencao Primaria a Saude.

METODO

Trata-se de um estudo qualitativo, tipo
reflexivo, originario das reflexdes e
questionamentos em torno do envolvimento e da
maneira como enfermeiros atuantes em unidades
de Atencao Primaria a Saude prestam atendimento
a pacientes psiquiatricos em um municipio do
interior do estado de Sao Paulo, Brasil.

Suscitou-se reflexdes e questionamentos sobre
o estigma social sofrido por esses individuos nas
instituicoes de salde durante a coleta de dados de
estudo realizado no ano de 2016, com tematica
acerca da autopercepcao dos enfermeiros sobre o
seu atendimento prestado a  pacientes
psiquiatricos, onde observou-se que havia nitido
distanciamento dos profissionais com os individuos
com transtornos mentais.® Constitui-se, dessa
forma, com fonte de dados deste ensaio teorico,
as experiéncias e reflexdes dos pesquisadores e a
busca de literatura sobre a tematica.

Adota-se no presente ensaio teorico, para
atender o objetivo proposto pelo estudo, uma
abordagem  metodologica  teodrico-conceitual
fundamentada na Politica Nacional de Atencao
Basica, na Politica Nacional de Saude Mental e em
artigos cientificos disponiveis nas bases de dados
MEDLINE (Medical Literature Analysis and Retrieval
System Online) e LILACS (Literatura
LatinoAmericana e do Caribe em Ciéncias da
Saude), em lingua portuguesa, sobre o
distanciamento de enfermeiros no atendimento a
individuos com transtorno mental e conceitos de
estigma.>¢

Estrutura-se este ensaio em duas secoes
principais. Na primeira secao reflete-se acerca do
estigma vivenciado por portadores de transtornos
mentais. Em seguida descreve-se como ocorre o
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atendimento de enfermeiros da Atencao Primaria
a Salde aos individuos com transtornos mentais.

RESULTADOS

¢ Estigma sofrido por individuos com
transtornos mentais

Associa-se a desvalorizacao do individuo, ao
isolamento social, ao julgamento moral e a
discriminacdo, de modo que essas acodes
constituem o processo de estigmatizacéo.’

Verifica-se que, como marca de vergonha,
desaprovacdao e infortunio, ser portador de
transtorno mental tem decorrido em rejeicao,
distanciamento e discriminacao social, com
ocorréncia de estigmatizacao e exclusao social,
que agravam o sofrimento pessoal, fruto das
limitacbes impostas pelo transtorno e confronto
com os proprios medos e preconceito em relacao a
si mesmo. '

Relaciona-se, desse modo, o estigma social ao
transtorno mental com a distincao entre pessoas,
produto de uma caracteristica que as marca, e
resulta em barreira para a inclusao social. '

Pondera-se seis dimensées fundamentais na
associacao do estigma ao transtorno mental:
visibilidade (andlise  de visibilidade de
caracteristicas e comportamentos relacionados ao
transtorno mental que sao detectaveis por outra
pessoa); curso (desenvolvimento ao longo do
tempo - cronica/reversivel); desorganizacao
(influéncia do comportamento nos
relacionamentos interpessoais); estética
(percepcao facial e/ou corporal tende a
diminuicao da atracao); origem (motivos para o
tratamento com diferenca); risco (grau de ameaca
que a diferenca impée). "

Nota-se que a intensidade do julgamento,
exclusao e estigmatizacao dos individuos com
transtornos mentais pela sociedade é tamanha
que, por sua vez, internalizam esteredtipos
negativos, e este passa a acreditar que é possuidor
de inumeras limitacbes e incapacidades,
resultando em auto estigma e baixa autoestima.'?

Vivencia-se a rejeicao e a discriminacao por
parte de individuos com transtornos mentais ao
longo da historia, e, muitas das vezes, decide-se
pelo isolamento, de modo a manter sua identidade
secreta, afim de evitar a experiéncia da exclusao
e desrespeito, situacao essa que pode provocar
agravo de seu sofrimento."

Infere-se que o estigma social é a forma na qual
a sociedade se expressa para rotular as pessoas,
com afetacbes diretas que geram graves
consequéncias, e que podem abranger o
afastamento aos servicos de saude.

Adverte-se, nessa perspectiva, que o estigma
pode comprometer o tratamento dos individuos
com transtorno mental, com favorecimento ao
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atraso no diagnostico, na determinacao do
tratamento, e diminuicao na adesao terapéutica.™

Entende-se que os profissionais de salde,
incluindo o enfermeiro, devem estar dispostos a
romperem com 0s proprios preconceitos e cultura
de estigmatizacdo, que incluem o manicémio, o
medo e a agressao, voltados aos portadores de
transtornos mentais, para que possam prestar
atendimento a essa populacao. '

Constata-se que, para a mudanca de atitude e
comportamento no atendimento prestado ao
individuo com transtorno mental, a aquisicao de
conhecimento e habilidades sao apenas parte das
necessidades, pois, para essa mudanca, a
implantacdao de estratégias educativas devera
estimular dimensodes afetivas. '

¢ O atendimento prestado por enfermeiros
aos individuos com transtornos mentais.

Destaca-se que o enfermeiro deve observar e
prestar assisténcia, estabelecendo um plano de
cuidados eficaz para a melhora do paciente, sendo
este seguido por toda a equipe de enfermagem e
demais integrantes da unidade. Para isso é de
fundamental importancia que o enfermeiro esteja
bem respaldado teoricamente a fim de uma ampla
e mais qualificada atuacdo junto ao individuo
assistido."”

Necessita-se de atualizacao constante e
preparo técnico e cientifico aos enfermeiros, que
assumem posicdo de elo entre salde e usuario,
para prestar atendimento a todos os publicos, e
inclui-se os individuos com transtornos mentais,

populacdo em incidéncia e prevaléncia mundial.™
19

Propoe-se, pela reforma psiquiatrica brasileira,
o emprego da abordagem terapéutica, por meio de
projetos terapéuticos que resguarde vinculos
sociais e familiares, configurada em legislacao
especifica, no atendimento a individuos com
transtorno mental, com respeito as suas diferencas
e singularidades.?

Repara-se, todavia, com um atendimento
prestado aos individuos com transtornos mentais
de forma inadequada, e é reconhecido pelos
mesmos como insuficiente. Nota-se o despreparo
dos enfermeiros neste atendimento, onde o
acolhimento, a renovacao de receitas, a
dispensacao de medicacao e o encaminhamento
aos servicos especializados sao as acoes
realizadas.®*'*2

Gera-se beneficios importantes e essenciais na
adocdao do acolhimento em salude mental,
composto pela escuta terapéutica, compreensao e
entendimento, de modo que culminam na criacao
de vinculos entre profissional e paciente, e tem
por consequéncia a inclusao do usuario como
responsavel pela sua salde e possibilidades de
criacdo de sua autonomia como cidaddo.?
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Revela-se, através de pesquisa realizada com
23 enfermeiros atuantes em Centros de Atencao
Psicossocial, que a interacao, comunicacao e
vinculo terapéutico entre equipe multiprofissional
e individuos com transtornos mentais contribui
para adesao ao tratamento.?*

Denuncia-se, contudo, ndao raramente, que as
acoes de acolhimento aos individuos com
transtorno mental constituem simples triagem e
encaminhamento aos servicos especializados em
salde mental, trazendo a tona o distanciamento
entre enfermeiros e estas pessoas.”?

Percebe-se, por estudantes de graduacao em
enfermagem, nas atividades de estagio em
atencao primaria a salude, que a baixa carga
horaria e falta de conteludo tedrico em salde
mental gera falta de preparo e nao desmitificacao
do estigma ao portador de transtorno mental,
inclusive, de forma preocupante, a surpresa em
receber individuos com transtorno mental para
atendimento no territorio da atencao basica, foi
revelada, de modo que corrobora-se a ideia
equivocada e manicomial de que a atencao basica
nao é o local para atendimento a essas pessoas.?®

Permite-se a critica, na vivencia dessa situacao,
aos problemas relacionados a formacao académica
em salde mental, que aliada a concepcao social
discriminatoria e de exclusdao sdo traduzidas em
despreparo do enfermeiro para o cuidado em
salide mental.?

Revela-se que, mesmo na possibilidade da
realizacao do atendimento nas unidades de
atencao primaria a saude, com a realizacao da
Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem
qualificada e oferecimento do cuidado necessario
afim de atender as queixas do individuo com
transtorno mental, o encaminhamento ¢é a
primeira acao direcionada, quando, esta acao so
deveria ser cogitada na impossibilidade da
prestacao do atendimento necessario ao paciente.

Propde-se, nesse cenario de inseguranca e
déficit no atendimento em salde mental,
propostas de reorganizacao do processo de
trabalho em equipe, com praticas de apoio
matricial junto as equipes da atencao basica, de
modo a incorporar saberes e praticas das
especialidades em saude mental. Entretanto,
observa-se uma série de dificuldades e
desentendimentos a respeito dessa acdo.”

DISCUSSAO

Associa-se, a individuos com transtornos
mentais, estereodtipos como a incapacidade, a
imprevisibilidade e a violéncia, e, concomitante,
também ocorre a negacao de direitos humanos. Na
busca por emprego, moradia, estudo, direitos
previdenciarios, ou mesmo acesso ao tratamento,
individuos com transtornos mentais vivenciam
desvantagem, e, isto posto, traduz-se um perverso
ato de exclusao social.?®

Atencao primaria a salde: estigma a individuos com...

Produz-se no paciente, em decorréncia desse
estigma social vivenciado, auto estigma e baixa
autoestima, onde o mesmo passa a acreditar que é
incapaz e diferente dos outros, situacao que
contribui para pior qualidade de vida da pessoa
com doenca mental a para a perpetuacao do
modelo manicomial.?®

Denuncia-se, através da literatura, a crueldade
como os individuos com transtorno mental sao
tratados pela sociedade, e quao maléfica podera
ser as consequéncias desse comportamento
direcionado a essas pessoas.

Identifica-se que. na abordagem do acesso a
tratamento, a necessidade de atendimento a
individuos com transtorno mental na Atencado
Primaria a Saude é referida e entendida pelos
enfermeiros, todavia, na pratica, observa-se
atitude de distanciamento e resisténcia ao
atendimento dessa populacao, produto da
inadequada formacao prévia em salde mental e
do estigma e preconceito vinculados ao transtorno
mental.®

Gera-se, nos individuos com transtorno mental,
sentimentos negativos de exclusao, humilhacao e
desgosto, precursores de sofrimento psiquico e
agravamento do transtorno mental, em
consonancia, ao comportamento de estigma e
preconceito dos enfermeiros, e, por sua vez, gera-
se desestimulo ao paciente de persistir no
tratamento, que, em muitos casos, devera
continuar por toda vida.”

Desfecha-se, nessa perspectiva de exclusao
social, a ocorréncia do risco de hospitalizacao em
unidades de psiquiatria, devido a tendéncia ao
agravamento do quadro do transtorno mental.?’

Permite-se a afirmacdo, através da situacao
exposta, que ainda existe a cultura de sustentacao
as praticas manicomiais, influenciando as
relacoes, os saberes e as praticas, como se
estivessem presentes no interior de cada
profissional de saude, assim como ainda
enraizadas no proprio sistema, e que precisa ser
descontruida.*

Infere-se, em outras palavras, que na
experiéncia da exclusdao, o individuo com
transtorno mental tera agravado o sofrimento
psiquico relacionado a outras pessoas e a si
mesmo, pois passa a acreditar nas limitacdes e
estereotipos.

Arremata-se, como consequéncia, na
possibilidade do individuo com transtorno mental
se ausentar das unidades de atendimento em
salde, com dificuldades e até nao adesao do
tratamento necessario, que agrava ainda mais o
quadro, situacao que poderia ser evitada se
houvesse atendimento digno e respeito a todas as
pessoas, sem distincoes e preconceitos.

Entende-se que a adesao ao tratamento e a
coordenacao dos cuidados ocorrem de maneira
mais efetiva quando existe um profissional de
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referéncia a pessoa com transtorno mental, de
modo que, havera confianca na busca por ajuda
junto ao profissional que o acolheu de forma
humanizada.’

CONCLUSAO

Expoe-se que o estigma associado a individuos
com transtorno mental é cultural em nossa
sociedade, enraizada nos preceitos manicomiais,
com a violacao continua da dignidade, do direito a
usufruir adequada qualidade de vida, do direito a
saude e a inclusao social, pois, observa-se que a
relacao entre portadores de transtornos mentais e
enfermeiros € composta por acoes dessa natureza.

Salienta-se que, na saude, segmento
responsavel pela prevencao, diagnostico e
tratamento de agravos, esse comportamento
estereotipado é de tamanha incompreensibilidade,
tendo em consideracao a responsabilidade desse
servico.

Necessita-se, de forma evidente, de mudanca
de atitude do enfermeiro, como gestor e
responsavel pela unidade, e dos demais
profissionais de saude, no acolhimento, inclusao e
atendimento destinado a essas pessoas, de modo a
procurar estratégias na criacdo de vinculo com
individuos com transtornos mentais e garantir a
efetivacao dos direitos como cidadao.
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