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RESUMO

Objetivo: compreender as representagdes sociais dos enfermeiros das Estratégias Salide da Familia sobre a Satide Mental na Atengao
Primaria e analisar as implicagdes dessas representagdes sociais no cuidado de pessoas acometidas de doenga mental. Método:
estudo descritivo, com abordagem qualitativa, utilizando o referencial teérico e metodoldgico da Teoria das Representagdes Sociais.
Resultados: emergiram trés nlcleos direcionadores: ‘Impressdes e Representages consensuais quanto a Satide Mental na Atengado
Primaria’; ‘Intervengdes de enfermagem na Estratégia Salide da Familia no @mbito da saide mental’ e ‘Expectativas em relagdo a
rede de atengdo a saide mental. Consideragdes finais: com a pesquisa foi passivel de identificagdo das representagdes que as
préticas e intervengdes em Salide Mental devem fazer parte de um processo que envolve o trindémio profissional-familia-ambiente,
sendo fundamental que os usudrios do servigo possam receber tratamento de forma holistica e humanizada.
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ABSTRACT

Objective: to understand the social representations of the nurses of the Family Health Strategies on Mental Health in Primary Care
and to analyze the implications of these social representations in the care of people affected by mental iliness. Method: a descriptive
study, with a qualitative approach, using the theoretical and methodological framework of the Theory of Social Representations.
Results: three driving nuclei emerged: 'Impressions and Consensual Representations regarding Mental Health in Primary Care';
'‘Nursing interventions in the Family Health Strategy in the field of mental health' and 'Expectations regarding the mental health
care network'. Final considerations: With the research it was possible to identify the representations that the practices and
interventions in Mental Health should be part of a process that involves the professional-family-environment trinomium, being
fundamental that the users of the service can receive treatment in a holistic and humanized way.

DESCRIPTORS: Nursing; Mental health; Primary health care.

RESUMEN

Objetivo: comprender las representaciones sociales de los enfermeros de las Estrategias Salud de la Familia sobre la Salud Mental
en la Atenciéon Primaria y analizar las implicaciones de esas representaciones sociales en el cuidado de personas acometidas de
enfermedad mental. Método: estudio descriptivo, con abordaje cualitativo, utilizando el referencial teérico y metodoldgico de la
Teorfa de las Representaciones Sociales. Resultados: surgieron tres ntcleos direccionadores: 'Impresiones y Representaciones
consensuadas como la Salud Mental en la Atencién Primaria’; "Intervenciones de enfermerfa en la Estrategia Salud de la Familia en
el ambito de la salud mental" y "Expectativas en relacion a la red de atencién a la salud mental". Consideraciones finales: con
la investigacion fue identificable de las representaciones que las practicas e intervenciones en Salud Mental deben formar parte de
un proceso que involucra el trinomio profesional-familiar-ambiente, siendo fundamental que los usuarios del servicio puedan recibir

tratamiento de forma holistica y humanizada.

DESCRIPTORES: Enfermeria; Salud mental; Atencién Primaria de salud.

INTRODUCAO

A Estratégia Saide da Familia (ESF) é uma politica ptblica
que demonstra o movimento de ampliagdo da rede assistencial
no Sistema Unico de Satde (SUS), por meio do fortalecimento
da proposta da Atenc¢do Primadria a Saude (APS).!

Um conjunto amplo de transformagdes 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
producio social da saude que fundamenta a pratica na Estratégia
Saude da Familia (ESF), cujo foco estd na promogdo da satde e
na busca por qualidade de vida.?

Tendo em vista que a Aten¢do Primdria a Saude se constitui
como um privilegiado plano de cuidados, principalmente no que
se refere as necessidades em saude mental, o enfermeiro que atua
diretamente nesse servico deve estar preparado para o atendi-
mento as pessoas com sofrimento mental, agindo diretamente
na redugéo dos danos e na preven¢ao de possivel hospitaliza¢ao,
garantindo uma assisténcia eficaz e promovendo a satde, sem
perda da dignidade dos pacientes.?

Corroborando para o estudo, toda investigacao requer um
referencial tedrico que possa sustentar os seus achados e dis-
cussdes, como requisito fundamental a sua designagdo como
empreendimento cientifico. Nesta pesquisa foram empregados
conceitos oriundos da Teoria das Representa¢des Sociais (TRS).*
Desse modo, ter acesso as Representac¢des Sociais (RS) de um
objeto social é tentar compreender as formas que as pessoas
utilizam para criar, transformar e interpretar uma tematica vin-

culada a sua realidade, assim como, identificar seus pensamentos,
sentimentos, percep¢des e experiéncias de vida compartilhadas,
de acordo com a classe social a que pertencem e as instituigoes
as quais pertencem.” Representar ou se representar corresponde
a um ato de pensamento por meio do qual o sujeito se reporta a
um objeto, neste caso o cuidado em saiide mental.*

O estudo teve como objetivo compreender as representacdes
sociais dos enfermeiros das Estratégias Saide da Familia sobre
a Saude Mental na Aten¢ao Primaria e analisar as implicagdes
dessas representa¢des sociais no cuidado de pessoas acometidas
de doenga mental.

METODO

Tratou-se de um estudo do tipo descritivo, com abordagem
qualitativa, utilizando o referencial tedrico e metodoldgico da
Teoria das Representagdes Sociais (TRS), desenvolvido no &m-
bito da Psicologia Social que propde a reflexdo sobre a realidade
e suas implicagdes.! Apoiados neste autor, toma-se como base
valores e ideias compartilhadas pelo grupo social, formado nesta
pesquisa por enfermeiros da Secretaria Municipal de Saude de
Belém para captar as representagdes sociais acerca do seu papel
sobre a Saude Mental na Aten¢ido Primaria e assim analisar as
implicagdes dessas representagdes sociais para pessoas acome-
tidas de doenga mental.

Este estudo foi realizado com 20 enfermeiros que atuam nas
Estratégias Saude da Familia da Rede Ateng¢do Primaria em Saude
do Municipio de Belém em dois distritos, o DAGUA - Distrito
Administrativo do Guamd e DABEN - Distrito Administrativo
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do Bengui.® Foram excluidos da pesquisa os enfermeiros com
menos de trés meses, ou seja, em periodo de experiéncia, e 0s
enfermeiros que ndo puderem participar da pesquisar por estarem
afastados, por motivos de férias ou licenga.

A coleta de dados ocorreu no periodo de dezembro de 2018
ajaneiro de 2019. Os dados foram coletados mediante o uso de
gravador de voz, apresentando seu uso esclarecido no Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

A técnica de coleta das narrativas para producdo de fontes
orais foi a entrevista semiestruturada, as entrevistas semiestru-
turadas sdo empregadas quando o pesquisador tem uma lista de
topicos que devem ser cobertos.”

Para a organizac¢do dos dados foi utilizada a técnica de analise
tematica indutiva.® Esta foi desenvolvida em seis etapas: 1) Fami-
liarizagdo com os dados, com a transcricio dos dados, leitura ativa
e anotagdes de ideias iniciais; 2) Geragdo de cddigos; 3) Busca
por temas potenciais; 4) Revisao continua dos temas gerando um
"mapa" tematico de analise; 5) Defini¢do dos temas; 6) Produgéo
do relatdrio através de uma interpretagdo explicativa. A partir da
analise, chegou-se a trés temas que sintetizam as representagdes
dos enfermeiros que serdo discutidos a seguir.’

O estudo envolveu seres humanos, juntamente com outros
materiais e informagdes, em razio disso respeitando-se de forma
integral os termos da Resolugao 466/12, do Conselho Nacional
de Satde, que rege as pesquisa com seres humanos, do Ministério
da Saude.'® Foi encaminhado ao Comité de ética em pesquisa
Centro Universitario do Estado do Parda (CEP/CESUPA) para
consentimento e aprovagdo dos responsaveis, obtendo parecer
favoravel sob o n° 3.007.116 do dia 08/11/2018. Todos os par-
ticipantes leram e assinaram o TCLE. A pesquisa garantiu a
privacidade, sigilo e dados dos entrevistados utilizando a sigla
Enf seguido do nimero na ordem de participagéo.

RESULTADOS

Dos 20 enfermeiros que participaram desse estudo, 15 eram
do sexo feminino (75%) e cinco do sexo masculino (25%), com
idade média de 34,2 anos, considerando o tempo de atuagdo na
Estratégia Satde da Familia o enfermeiro mais antigo trabalha
a 18 anos e 0 mais novo a seis meses. Quanto a curso de pds-
-graduagdo “lato-sensu”, cinco (25%) ndo possuem nenhum
curso, 12 (60%) possufam algum especializa¢io relacionada a
area hospitalar e trés (15%) possuem curso de pds-graduacao
relacionada a area da satde da familia.

Da analise das falas dos participantes emergiram trés ntcleos
direcionadores: Tmpressdes e Representagdes consensuais quanto
a Satde Mental na Atenc¢éo Primaria’; ‘Intervengdes de enferma-
gem na Estratégia Satide da Familia no 4mbito da satide mental’
e ‘Expectativas em relacdo a rede de atencéo a saude mental’

Impressdes e representacdes consensuais quanto a
saiide mental na atenciao primaria

Na anélise das falas dos sujeitos foi possivel a identificagio do
nucleo direcionador: Impressoes e Representacdes consensuais
quanto a Saude Mental na Ateng¢do Primaria, evidenciando a
categoria: impressdes e experiéncias, onde a qual demonstrou as
diversas associagdes quanto ao desconhecimento da saude mental,
tornando a area extremamente desafiadora, porém necessaria,
dentro da Estratégia. As falas que expressam esta categoria sdo
apresentadas:

Eu acredito que é uma estratégia relevante, porém ela é nova
na nossa estratégia, porque quando eu entrei aqui, satide
mental a gente sempre encaminhava, apés um periodo [...],
foi feito um comunicado que a gente comegaria a assistir

os pacientes de saiide mental, entdo foi um grande desafio
porque a gente ndo sabia com o que se deparar diante dessa
situagdo, porque os pacientes de satide mental a gente ndo
conhecia, e era como se fosse desafiador |...]. (Enf 1)

Algumas enfermeiras objetivaram o cuidado em saide mental
como algo relevante, um grande desafio, e o desconhecimento dos
usudrios com transtorno mental dentro sua area de abrangéncia
e ancoraram seus significados no distanciamento existente entre
eles e o usudrio. A situagdo coloca em evidéncia que o usudrio
com transtorno mental antes tinha sido relegado nos servigos
da Estratégia Saude da Familia.

[...] normalmente ndo sou eu que atendo, porque eles procu-
ram a unidade s para renovar a receita, eles ndo procuram
para outra coisa [...]. (Enf 18)

Neste trecho de uma das falas percebe-se que a enfermeira
reconhece a existéncia dos usudrios com transtornos mentais na
area adstrita da equipe, no entanto, este usudrio ndo tem uma
prestacdo continuada da assisténcia por parte da enfermagem,
visto que ela afirma que eles ndo procuram a unidade com tal
objetivo, mas sim com o intuito de solicitar renovagio de receita
médica. Ou, as vezes, a questdo pode estar envolta na falta de
direcionamento desse usudrio para a prestagao do atendimento
correto.

A estratégia satide da familia é porta de entrada para todas
as demandas, né. Inclusive a de satide mental, entdo ela
tem que ser preparada para receber todos esses usudrios, né,
os deficientes, os de saiide mental, dos outros programas,

os idosos. Entdo ela estd estruturada, porque ela é porta de
entrada mesmo, de acompanhamento |...]. (Enf 2)

A partir deste trecho ja é possivel inferir que a enfermeira pos-
sui o conhecimento de que a unidade ¢, muitas vezes, o primeiro
atendimento no SUS daquele usudrio e, dessa forma, a unidade
e os colaboradores precisam estar preparados para as deman-
das que surgirem, cientes do fluxo de atendimento, referéncia e
contra-referéncia. Em virtude disso, é necessario que ocorram
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constantes capacitagdes dos profissionais atuantes, bem como
a educacdo em saude dos usudrios que frequentam a unidade.

Portanto, frente a todos as representagdes encontradas nessa
categoria, a sua nova representacdo demonstrando a necessidade
de se qualificar para que a assisténcia em saude mental seja de
fato efetiva, pois sdo servigos de aten¢do didria em satide mental,
que buscam consolidar praticas que favorecam agdes promotoras
de emancipa¢ao e melhoria na qualidade de vida das pessoas em
sofrimento psiquico.

Intervencdes de Enfermagem na Estratégia Saude
da Familia no ambito da saide mental

Neste ntcleo direcionador surgiu a categoria: papel da equipe
no 4mbito da satide mental, onde foram apreendidas represen-
tagdes que evidenciaram as percepg¢des dos enfermeiros quanto
as suas a¢des no servico, marcado fortemente nas descri¢oes
das falas seguintes:

O papel do enfermeiro é fundamental né, em qualquer dm-
bito, mas esse em especifico é a gente que conhece a familia,
é a gente que estd presente, diferente dos outros fluxos que a
gente encaminha o paciente para o CAPS (Centro de Aten-
¢do Psicossocial), por exemplo, 1d eles vdo tratar o paciente,
aqui na ESF a gente trata além, a gente vé o paciente e vé o
ambito familiar [...]. (Enf 4)

Na atengdo primdria o enfermeiro tem importdncia de iden-
tificar o paciente, necessidade de acompanhamento psicos-
social, na residéncia, identificar o convivio familiar, eu acho
que é mais na parte de identificacdo, para colocar ele na
rede, depois né, nés identifica o paciente, e da identificagdo
vai comegar o acompanhamento e vai seguindo ele na rede
dependendo da necessidade dele |...]. (Enf 6)

Os trechos dos enfermeiros afirmam a representatividade
da enfermagem frente ao usuario, devendo realizar um acom-
panhamento longitudinal, baseado no trindmio profissional-
-familia-ambiente, visto que serdo os participantes ativos no
acompanhamento do paciente. O enfermeiro deve ser conhecedor
de todos os processos e fluxos da sua unidade, bem como da Rede
como um todo, para que sejam realizados os encaminhamentos
adequados. Dessa forma, é nitido mais uma vez a necessidade
de aten¢do a tais profissionais e a preocupa¢ao com capacitagdes
se coloca como fundamental para o cuidado, pois a educagio
permanente pode proporcionar avango na aten¢io psicossocial.

Assim, com a reorienta¢do dos servicos de saude mental, o
enfermeiro precisa ter conhecimento da oferta de modalidades de
tratamento que visam a integralidade na perspectiva da atengao
ao usudrio e seus familiares, que também sdo essenciais no seu
acompanhamento.

[...]10s nossos ACS chegam até a gente falando que tem um
paciente com transtorno mental, ai a gente vai, procura a

nossa psicéloga, faz uma visita e tenta identificar para ver se
ele entra no perfil do paciente, se entrar a gente encaminha
ou para a psicéloga ou assistente social e, apds isso, para o
médico, af, ele dd o encaminhamento final do paciente |...].
(Enf 7)

O encaminhamento como elementos que objetivam os ins-
trumentos/possibilidades para a produgio do cuidado em saude
mental convergem para uma dinamica assistencial individualiza-
da, passiva e pouco criativa. Pode-se verificar nestes fragmentos
que embora os enfermeiros tenham ancorado suas falas em outros
dispositivos de atengdo psicossocial, como forma de representar
uma rede de atengdo em satide mental, estas ndo o reconhecem
como rede. Nessa vertente, os servi¢os de saide da familia ndo
estdo, na percep¢ao dos enfermeiros, incorporados a rede de
atenc¢do em saude mental.

Com a pesquisa foi passivel de identifica¢do das represen-
tagdes que as praticas e intervengdes em Saide Mental na ESF
devem mais uma vez fazer parte de um processo que envolve
o trindmio profissional-familia-ambiente, sendo fundamental
que os usudrios do servigo possam receber tratamento de forma
holistica e humanizada.

A capacitagdo. Primeiro vem a educagdo, uma boa capaci-
tagdo, ndo sé do enfermeiro, mas de todos os profissionais,
equipe em geral, médico, ACS, enfermagem. Entdo eu acho
que uma capacitagdo seria o comego de tudo [...]. E um
fluxo né, porque ds vezes a gente encaminha para o CAPS

e nem sempre eles sio atendidos ld, ou entdo para chegar

na atengdo tercidria, para um acompanhamento com o
psiquiatra, é muito dificil a gente conseguir um acesso daqui
[...]. (Enf12)

No recorte das falas dos entrevistados, podemos observar
que hd uma ancoragem as deficiéncias percebidas no campo da
capacitacao e que esses enfermeiros sentem a necessidade de
atualizagdes e subsidios para que se sintam preparados para o
cuidado das necessidades em saide mental e para o atendimento
aos portadores de transtornos mentais, promovendo agdes de
ressocializa¢do a esses individuos e realizando o correto enca-
minhamento aos servicos especializados, quando realmente
necessario.

Ao finalizar esse ntcleo direcionador, podemos perceber que
os enfermeiros devem conhecer os usudrios que fazem parte da
sua drea adstrita, tem um papel primordial de identificagéo, e
construgdo de vinculo e que embora ndo tenham se apropriado
dos instrumentos/possibilidades para a produgdo de cuidado
em saude mental, demonstraram conhecer recursos inerentes a
sua gestdo. A identificagdo de elementos que dificultam o desen-
volvimento pratico deste cuidado certamente contribuird para
novas reflexdes no sentido de se (re)pensar mecanismos para
que o cuidado em satde mental seja concretamente efetivado
nos cendrios das equipes de saude da familia.
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Expectativas em relacao a rede de atencgao a saude
mental

Este nucleo direcionador foi gerador da categoria: Expectativas
para melhoria da rede de aten¢io a satide mental. A categoria
foi expressa nas falas:

Que o acesso seja mais fdcil, porque a gente encaminha o
paciente e tem muita burocracia, tem que ser via regulariza-
¢do e isso demora, até mesmo a gente perde esses pacientes, e
muitas vezes ele sai de casa e a gente ndo consegue encontrar
eles [...]. (Enf 13)

A atuagio do setor publico sempre é uma questido amplamente
debatida. Em tal fala é possivel inferir na burocratizagao do SUS,
que muitas vezes soma-se a crescente demanda da populagio
frente ao que o servigo suporta, ocasionando falta de leitos,
medicamentos, enormes filas para agendamento ou realizagao
de consultas e exames, dentre outros. A burocracia e a demora
no atendimento é o principal motivo para que a populag¢do deixe
de confiar no SUS, fazendo com que o paciente acabe evadindo
do servico.

Sabe-se que a burocracia é essencial para qualquer tipo de
servico, pois ela regulamenta e cria uma ordem, o que a prejudica
¢ justamente o excesso dela, fazendo com que o sistema néo flua.
A questdo é que em casos de Saude Mental, essa demora por
burocratizagdo pode ser totalmente danoso ao paciente, pois a
atuagdo do profissional precisa ser breve.

As limitagdes burocréticas devem ser esquecidas em face da
priorizacdo do que é realmente necessario e mais urgente, dado
que a saide é um direito basico. Assim, é possivel acreditar que
a situagdo da satde publica ainda pode melhorar, a partir das
lutas constantes dos Conselhos de Satde e com a fomentagdo
de politicas publicas.

DISCUSSAO

Pode-se observar uma representagio congruente dos pro-
fissionais da satide da familia, quando afirmam que a ESF é
uma relevante porta de entrada de acesso a satide no Sistema
Unico de Saude. Contudo, os profissionais da ESF objetivaram
a desinstitucionalizagdo como algo novo. Deve-se atentar ao
fato de que saude mental ndo consta do perfil de prioridades
regulamentadas pela portaria n° 2.436, de 21 de setembro de
2017 da ESE apesar dos problemas psiquicos ndo estarem des-
vinculados dos demais enfrentados pelas equipes de Satude da
Familia, incluindo depressao, alcoolismo e suicidio. E apenas ha
alguns anos tem-se implementado iniciativas de agregar agdes
de satde mental na ESF no Brasil.?

O passo inicial para um cuidado eficiente é a adogdo do aco-
lhimento qualificado em satide mental, considerando as necessi-
dades dos pacientes, estabelecendo o vinculo profissional-usudrio
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 relagéo e
uma maior produgdo em saude."

E na consulta de enfermagem, por exemplo, que se encontram
as necessidades de saide do paciente, para auxiliar no processo
de enfermagem que deve ser aplicado, estimulando a promo-
¢do, a prevengdo e a recuperacao do paciente, além de embasar,
metodologicamente, o trabalho do profissional enfermeiro e
subsidiar o cuidado sistematizado."

E vélido ressaltar a atuagio dos ACS, que se sobressai muito
na drea de Satde Mental, com a possibilidade de constru¢ao de
vinculos com o paciente e seus familiares, tornando-se funda-
mental para a descoberta de pacientes graves de Saude Men-
tal. As equipes da APS evidenciam o grande envolvimento dos
profissionais com os pacientes, configurando-se como atores
importantes do processo da Reforma Psiquiatrica Brasileira."?

Entretanto, a dicotomia e oposi¢do entre a assisténcia e a pro-
mogio da saude, consiste ainda em um desafio para esse modelo
assistencial. A compreensdo de que a saide possui multiplos
determinantes e condicionantes e que a melhora das condigoes
de satde das pessoas e coletividades passa por diversos fatores,
que sdo cabiveis de serem abordados na ESFE, remete a superagdo
desse desafio."

Assim, faz-se necessario promover a integragéo e interagéo
entre os servicos de saude da rede de atencdo em satide mental
e de atencdo basica, a gestdo da rede de cuidado em saude, a
formagéo em saude e a comunidade, preconizadas pela huma-
nizagio, universalidade, integralidade, participagdo comunitaria,
diretrizes e principios do Sistema Unico de Satide, criando-se a
possibilidade da prética dessa participagdo coletiva e promogio
na troca entre as parcerias em que a rede se estrutura, enfocando
a saude mental do individuo e a saude coletiva.”®

Uma caracteristica bastante interessante dos profissionais
de enfermagem ¢ que eles acabam sendo os profissionais que os
usudrios mais criam vinculo dentro do servigo. A enfermagem
promove o acolhimento dentro do servigo, o que nio signifique
que seja uma exclusividade desses profissionais, porém identifi-
camos que eles sdo os que mais mantém contato com os usuarios.
Essa caracteristica da enfermagem estar sempre presente é ine-
rente a profissio, visto que na maioria dos servigos de satide os
profissionais de enfermagem sdo os que estao em maior contato
com os usudrios.'®

Ademais, a educagdo permanente constitui excelente fer-
ramenta para o aprimoramento de competéncias gerenciais de
enfermeiros da ESFE, podendo resultar na construcéo de conheci-
mentos aplicaveis na pratica e mudangas no processo de trabalho
destes profissionais e suas equipes, especialmente na maneira
como enxergam o processo de trabalho e seus relacionamentos."”

Existe, portanto, a necessidade constante de mudangas no
cendrio de atuagio, a partir das reflexdes originadas no cotidiano
do proprio servico, além do ensino estar atrelado a realidade
mutavel das acdes vinculadas a ESE. Assim, parte-se da possibi-
lidade de estimular a criagdo e manutengdo de espagos e temas
capazes de gerar autoanalise, autogestdo e mudancas na pratica
profissional e institucional.'®




6 Saide mental: representagdes sociais dos enfermeiros da estratégia satide da familia

Enquanto trabalhadores, podemos e devemos avangar no
micro espago do fazer em saide, sem, no entanto, deixar de ter
presente o macro, ou seja, as politicas ptiblicas. Um dos grandes
problemas, tanto na saude quanto na educagio, é deixarmos de
realizar, de fazer, por falta de forcas para enfrentar as dificulda-
des, pelos limites da burocracia, da configuracao do estado, das
condigdes de precarizagao do trabalho e tantos outros obstaculos.
Porém, ndo ha como desconhecer que os trabalhadores realizam,
fazem, apesar de todas as dificuldades.”

CONSIDERAGOES FINAIS

Este estudo permitiu compreender as expectativas dos enfer-
meiros que atuam com transtornos mentais na ESE. Por meio da
utilizagdo do referencial tedrico e da coleta de dados, os objetivos
foram alcangados conforme a metodologia aplicada.

O estudo mostrou ainda a necessidade dos servicos da ESF
realizarem a¢Oes de satide mental frequentes, tanto para os usudri-
0s, quanto para os seus familiares. Essas agdes devem envolver
toda a equipe da ESE. Em esséncia, deverdo oportunizar um
espago de relacdo e encontro, em que sejam compartilhados suas
vivéncias (individualmente ou em grupo), servindo de suporte
para superarem angustias, ansiedades e sentimento de impoténcia
frente as adversidades.

O estudo das representagdes sociais na area da enferma-
gem e saide mental apresenta-se como uma questdo relevante,
dada a necessidade de uma maior integra¢ao do enfermeiro no
desenvolvimento de atividades com vistas a promogao da satde,
neste estudo identificou-se a atua¢do do enfermeiro com a satide
mental, em contextos individuais e coletivos, favorecendo assim a
criagdo do vinculo do ser cuidado como o profissional de saude,
em que este fortalecimento com o profissional enfermeiro que tem
entdo a possibilidade de fazer que o usudrio do sistema de satde
desenvolva seu autocuidado bem como capturar as representagdes
sociais deste profissional quando o relaciona com este tema.

Além de conhecimento técnico, é importante ter um espago
de interagdo e didlogo genuino no cuidado em satide mental,
sendo elementos importantes para a constru¢do do modelo de
atengdo psicossocial no contexto da ESFE. Sugere-se, assim, a
realizacdo de novos estudos dentro da temdtica para aprofundar
essa compreensao.

REFERENCIAS

1. Nepomuceno LB, Pontes RJS. O Espaco socioprofissional
da estratégia satide da familia sob a perspectiva de
psicologos. Psicol. ciénc. prof. [Internet]. 2017 [acesso
em 09 de fevereiro 2019];37(2). Disponivel em: https://
doi.org/10.1590/1982-3703000352015.

2. Silva PO, Silva DVA, Rodrigues CAO, Santos NHE Barbosa
SFA, Souto VD, et al. Cuidado clinico de enfermagem em
saude mental. Rev. enferm. UFPE on line. [Internet]. 2018
[acesso em 10 de fevereiro 2019];12(11). Disponivel em:

10.

11.

12.

13.

https://periodicos.ufpe.br/revistas/revistaenfermagem/
article/view/236214.

Nunes VV, Feitosa LGGC, Fernandes MA, Almeida
CAPL, Ramos CV. Satde mental na atengdo basica:
atuacio do enfermeiro na rede de atencdo psicossocial.
Rev. bras. enferm. [Internet]. 2020 [acesso em 09 de
dezembro 2020];73(Suppll). Disponivel em: https://doi.
org/10.1590/0034-7167-2019-0104.

Moscovici S. Representagdes sociais: investigagdes em
psicologia social. Petrépolis: Vozes; 2010.

Costa JP, Jorge MSB, Coutinho MPL, Costa EC, Holanda
ITA. A reforma psiquidtrica e seus desdobramentos:
representacdes sociais dos profissionais e usudrios da
atengdo psicossocial. Psicol. saber soc. [Internet]. 2016
[acesso em 08 de fevereiro 2019];5(1). Disponivel em:
https://www.e-publicacoes.uerj.br/index.php/psi-
sabersocial/article/view/15855/17903

BELEM. Lei n. 7.682, de 05 de janeiro de 1994. Dispde
sobre a Regionalizacao Administrativa do Municipio de
Belém, delimitando os respectivos espagos territoriais
dos Distritos Administrativos e dd outras providéncias.
Jusbrasil. 1994. Disponivel em: https://cm-belem.jusbrasil.
com.br/legislacao/583592/lei-7682-94.

Padilha MI, Bellaguarda MLR, Nelson S, Maia ARC,
Costa R. The use of sources in historical research. Texto
& contexto enferm. [Internet]. 2017 [cited 2020 deC 09];
26(4). Available from: http://dx.doi.org/10.1590/0104-
07072017002760017

Minayo MCS. O desafio do conhecimento: pesquisa
qualitativa em saude. Sdo Paulo: Hucitec editora; 2014.

Souza LK. Pesquisa com andlise qualitativa de dados:
conhecendo a andlise temdtica. Arq. bras. psicol. [Internet].
2019 [acesso em 18 de Agosto 2022];71(2). Disponivel
em: http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_
arttext&pid=51809-52672019000200005&Ing=pt&nrm
=iso&tlng=pt.

Ministério da Saude (Brasil). Resolugdo n° 466, de 12 de
dezembro de 2012. Pesquisas e testes em seres humanos.
Diério Oficial da Unido 12 dez 2012;Sec¢io 1.

Badin M, Toledo VP, Garcia APRF. Contribuic¢iao da
transferéncia para o processo de enfermagem psiquiétrica.
Rev. bras. enferm. [Internet]. 2018 [acesso em 09 de
dezembro 2020];71(5). Disponivel em: http://dx.doi.
org/10.1590/0034-7167 — 2016-0640.

Campos DB, Bezerra IC, Jorge MSB. Tecnologias do
cuidado em saide mental: praticas e processos da Aten¢io
Primaria. Rev. bras. enferm. [Internet]. 2018 [acesso em
09 de dezembro 2020];71(5). Disponivel em: http://dx.doi.
org/10.1590/0034 - 7167-2017-0478.

Souza AP, Rezende KTA, Marin MJS, Tonhom SFR,
Damaceno DG. Agdes de promogio e protegdo a saude


https://doi.org/10.1590/1982-3703000352015
https://doi.org/10.1590/1982-3703000352015
https://periodicos.ufpe.br/revistas/revistaenfermagem/article/view/236214
https://periodicos.ufpe.br/revistas/revistaenfermagem/article/view/236214
https://doi.org/10.1590/0034-7167-2019-0104
https://doi.org/10.1590/0034-7167-2019-0104
https://www.e-publicacoes.uerj.br/index.php/psi-sabersocial/article/view/15855/17903
https://www.e-publicacoes.uerj.br/index.php/psi-sabersocial/article/view/15855/17903
http://dx.doi.org/10.1590/0104-07072017002760017
http://dx.doi.org/10.1590/0104-07072017002760017
http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1809-52672019000200005&lng=pt&nrm=iso&tlng=pt
http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1809-52672019000200005&lng=pt&nrm=iso&tlng=pt
http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1809-52672019000200005&lng=pt&nrm=iso&tlng=pt
about:blank
about:blank
http://dx.doi.org/10.1590/0034- 7167-2017-0478
http://dx.doi.org/10.1590/0034- 7167-2017-0478

Tavares et al.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

mental do idoso na ateng¢do primdria a satide: uma revisao
integrativa. Ciénc. saude coletiva (Online). [Internet].
2022 [acesso em 18 de agosto 2022];27(05). Disponivel
em: https://doi.org/10.1590/1413-81232022275.23112021.

Ministério da Saude (Brasil). Portaria n°. 2.436, de 21
de setembro de 2017. Aprova a Politica Nacional de
Atengdo Basica, estabelecendo a revisdo de diretrizes para
a organiza¢do da Atengdo Bésica, no ambito do Sistema
Unico de Saude (SUS). Diario Oficial da Unido 21 set
2017;Se¢do 1.

Mesquita KSE, Santos, CMR. Assisténcia de enfermagem
na saude mental com elabora¢éo de um plano de cuidados.
Rev. Contexto Saude (Impr.) 2015;15(29):30-6.

Machado MH, Wermelinger M, Vieira M, Oliveira E, Lemos
W, Aguiar Filho W, et al. Aspectos gerais da formacao
da enfermagem: o perfil da formagdo dos enfermeiros
técnicos e auxiliares. Enferm. foco (Brasilia). [Internet].
2016 [acesso em 09 de dezembro 2020];6(2/4). Disponivel
em: http://revista.cofen.gov.br/index.php/enfermagem/
article/viewFile/687/297.

Ferreira L, Barbosa JS, Esposti CD, Cruz MM. Permanent
health education in primary care: an integrative review of
literature. Saude debate. [Internet]. 2019 [cited 2022 aug
23];43(120). Available from: https://doi.org/10.1590/0103-
1104201912017.

Dias RM, Moniz MA. Nursing managerial aptitudes
in the family health strategy: perceptions of nursing
undergraduates. Rev. Pesqui. (Univ. Fed. Estado Rio J.,
Online). [Internet]. 2019 [cited 2020 dec 09];11(4). Available
from: http://www.seer.unirio.br/cuidadofundamental/
article/view/6907

Ferreira DS, Ramos FRS, Teixeira E, Monteiro WE, Aguiar
AP. Obstacles to the educational praxis of nurses in the family
health strategy. Rev. gatich. enferm. [Internet]. 2021 [cited
2022 aug 18];42(1). Available from: https://www.scielo.br/j/
rgenf/a/G3yCr8zTmPYm]Js]Svh3pPL/?lang=en#.



https://doi.org/10.1590/1413-81232022275.23112021
http://revista.cofen.gov.br/index.php/enfermagem/article/viewFile/687/297 
http://revista.cofen.gov.br/index.php/enfermagem/article/viewFile/687/297 
http://www.seer.unirio.br/cuidadofundamental/article/view/6907
http://www.seer.unirio.br/cuidadofundamental/article/view/6907
https://www.scielo.br/j/rgenf/a/G3yCr8zTmPYmJJsJSvh3pPL/?lang=en
https://www.scielo.br/j/rgenf/a/G3yCr8zTmPYmJJsJSvh3pPL/?lang=en

