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ENFOQUE AL CUIDADO EN SALUD MENTAL: REVISION SISTEMATICA DE LA LITERATURA

Virginia Faria Damasio Dutra’

ABSTRACT

Objectives: To conduct a survey of scientific literature on mental health care, more precisely identify the most frequent
themes, highlighting the relationship of the subject with clinical practice in mental health care and discuss the mental health
field. Methods: Bibliographic study of qualitative nature, in the bases of data SCIELO (Brazil), LILACS and PsycINFO, using the
terms mental health care or mental health and care. Results: 359 publications were analyzed. In Latin and Brazilian
publications are prevalent topics: assistance strategies, politics for mental health care, population's demand for mental
health care, ethics and community care network. In the base of data PsycINFO, of North American origin, are prevalent
topics: neuroanatomy, biological markers in health problems, role of optimism / pessimism / affect on mental health, mental
health groups, occurrence mental disorders in certain groups, violence, dependence and behavior of groups. Conclusion:
Thus it’s evident that the proposed mental health care in Brazil is closer to the caring, while North Americans are facing to
the treating, even that they worry different ways for the care and for the treat. Descriptors: Mental Health, Health Care,
Health Policy, Health Services, Nursing.

RESUMO

Objetivos: Realizar um levantamento da producao cientifica sobre cuidado em salde mental; mais precisamente identificar
as tematicas mais frequentes; destacar a relacao dos temas com a pratica assistencial em saide mental; e discutir o cuidado
no campo da saude mental. Métodos: Estudo bibliografico, de natureza qualitativa, nas bases de dados SCIELO (Brasil) LILACS
E PsycINFO, utilizando os termos saude mental e cuidado ou mental health e care.Resultados: Foram analisadas 249
publicacdes. Nas publicacdes latinas e brasileiras prevalecem os assuntos: estratégias de assisténcia, politicas para atencao
em saude mental, demanda da populacdo para cuidados em salde mental, ética e rede de cuidados na comunidade. Na base
de dados PsycINFO, de origem norte-americana prevalecem os assuntos: neuroanatomia cerebral, marcadores bioldgicos nos
problemas de saude, papel do otimismo/pessimismo/afeto na salde mental, salde mental de grupos, ocorréncia de
transtornos mentais em determinados grupos, violéncia, dependéncia e comportamento de grupos. Conclusdo: Assim fica
evidente que a proposta de atencao a salde mental brasileira esta mais proxima do cuidar, enquanto a norte-america esta
voltada para o tratar, mesmo que as duas se preocupe de modos diferentes com o cuidar e tratar. Descritores: Salde
mental, Assisténcia a salde, Politica de saude, Servicos de salide, Enfermagem.

RESUMEN

Objetivos: Realizar un inventario de la producciéon cientifica sobre el cuidado de la salud mental, mas precisamene
identificar con mayor precision los temas mas frecuentes; destacar la relacion de los temas con la practica assistencial en
salud mental y discutir el campo de la salud mental. Métodos: Estudio bibliografico, de naturaleza cualitativa, en bases de
datos de Scientific Eletronic Library On-line (SCIELO Brasil), Literatura Latinoamericana y del Caribe em Ciéncias de la Salud
(LILACS) y Psychological Abstracts (PsycINFO), utilizando los términos salud mental y cuidado ou mental health y care.
Resultados: Fueron analizadas 249 publicaciones. En las publicaciones latinas y brasilefas prevalecen los assuntos:
estrategias de asistencia, politicas para atencion en salud mental, demanda de la poblacion para cuidado em salud mental,
ética y la red de atencion en la comunidad. En la base de datos PsycInfo de origen norteameriacana, prevalecen los asuntos:
Neuroanatomia cerebral, marcadores bioldgicos en los problemas de salud, papel del optimismo/pesimismo/efecto en la
salud mental, salud mental de grupos, aparicion de trastornos mentales en determinados grupos, violencia, dependencia y
comportamiento de grupos. Conclusién: Es evidente que la propuesta de atencion a la salud mental brasilena esta mas
cercana del cuidar, mientras que las norteamericana esta focada en el tratamiento, aunque que las dos se preocupen de
modos diferentes con el cuidar y com el tratamiento. Descriptores: salud mental, cuidado de la salud, la politica de salud,
cuidado de la salud, enfermeria.

' Enfermeira, Mestre em Enfermagem pela Universidade do Estado do Rio de Janeiro, Doutoranda da Escola Nacional de Salde
Publica/FIOCRUZ. E-mail: virginia.damasio@gmail.com.
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[ INTRODUCAO

Este estudo centra-se no cuidado em saude
mental, mais precisamente nas abordagens ao
cuidado na pratica assistencial, através das
publicacoes do campo da saude mental. O
interesse em  identificar essa  producao
bibliografica justifica-se pela importancia que a
saude mental adquiriu nas Gltimas décadas, em
funcao do reconhecimento das suas implicacées
para a qualidade de vida. Além da constatacao de
que tem sido menor atencao dedicada a esse
campo de acao e a maior valorizacao das praticas
curativas, devido a abordagem centrada nas
doencas e o consequente abandono das questdes
subjetivas do sofrimento humano'.

Os problemas ligados a saude mental sao
muitos. Em nivel mundial, a depressao grave é
atualmente a principal causa de incapacitacao;
cerca de 70 milhdées de pessoas sofrem de
dependéncia do alcool; 50 milhdes tém epilepsia;
outros 24 milhdes sofrem de esquizofrenia; e um
milhao de pessoas comete anualmente suicidio
(entre 10 e 20 milhdes tentam suicidar-se)?.
Assim, é rara uma familia poupada da experiéncia
de perturbacdées mentais: uma em cada quatro
pessoas sera afetada em dada fase da vida.
Resumindo, a carga social e economica dos
problemas mentais € gigantesca.

Nas Ultimas trés décadas, no Brasil, o
campo da saude mental vem se empenhando em
redefinir e construir um processo politico, pratico,
juridico e tedrico de atencdo aos que sofrem
psiquicamente. Esse processo, a reforma
psiquiatrica, se configurou com os objetivos
humanisticos de intervencao ao sujeito social,
visando a vida emocional, a emancipacao dos
sujeitos e a cidadania’.

A reforma psiquiatrica aponta para  uma
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nocdo de cuidado, através dos principios:
acolhimento, vinculo, responsabilizacado, logica do
territorio e integralidade. Modificando assim a
pratica de todas as disciplinas atuante no campo
da salde mental, essa nova pratica por sua vez
vem sendo sustentada e modificada pela Politica
Nacional de Salde Brasileira: Sistema Unico de
Saude (SUS)*.

O objetivo fundamental da legislacao em
saude mental é proteger, promover e melhorar a
vida e o bem-estar social dos cidadaos’. A
legislacao que protege cidadaos vulneraveis (entre
0s quais pessoas com transtornos mentais) reflete
uma sociedade que respeita e cuida de seu povo.
A legislacao pode ser uma ferramenta eficaz para
promover o acesso a atencao a salude mental,
além de promover e proteger os direitos de
pessoas com transtornos mentais. Para uma
adequada atencdo a salde mental, é necessario o
desenvolvimento de acdes focalizando a salde
mental de todos, bem como atencao aos
vulneraveis ou em sofrimento psiquico severo e
persistente. Assim, ressalta-se a importancia dos
cuidados em saude mental e a coordenacdo de
esforcos e recursos para a prevencao eficaz das
perturbacées mentais ou psicossociais, seja na
familia, nos locais de trabalho, nas escolas e na
via pUblica, com o envolvimento das comunidades.

A ideia de cuidado centra-se na
possibilidade de ajuda as pessoas a viverem
melhor, diminuir as doencas fisicas ou mentais e
minimizar complicacoes de saude e os
sofrimentos. Ou seja, cuidado como forma de
ajudar a crescer e desenvolver pessoas e grupos
sociais’. O cuidado representa uma atitude de
preocupacao, a intencao e a responsabilizacao
pelo outro. O termo cuidado tem sido usado

predominantemente pela enfermagem e consiste
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em esforcos transpessoais, de ser humano para ser
humano, no sentido de proteger, promover e
preservar a humanidade, ajudando as pessoas a
encontrarem significados para a doenca, o
sofrimento ou a existéncia® . O cuidado
profissional € uma acao interativa que envolve
crescimento e ocorre independentemente da ideia
de cura. Assim, cuidar é considerar a importancia
da construcao de projetos de vida, é considerar o
que é significativo para o ser cuidado, ou seja,
uma acao que contribua para producao de vida.
No cuidado profissional esta pratica envolve o
projeto terapéutico individual, onde encontra as
pactuacoes necessarias para o projeto de vida do
ser cuidado.

O Relatério sobre Salide Mental no Mundo®,
propde uma nova maneira de compreender as
perturbacées mentais, oferecendo esperanca as
familias e as comunidades. E propoe dez acoes
para mudancas na forma de atencao: 1)
Proporcionar tratamento em cuidados primarios;
2) Disponibilizar medicamentos psicotropicos; 3)
Proporcionar cuidados na comunidade; 4) Educar o
publico; 5) Envolver as comunidades, as familias e
os usuarios; 6) Estabelecer politicas, programas e
legislacdo nacionais; 7) Preparar recursos
humanos; 8) Estabelecer vinculos com outros
sectores; 9) Monitorizar a salde mental na
comunidade; e 10) Apoiar mais a pesquisa.

Dessa forma, o problema de pesquisa
centrou-se em: como as publicacées abordam o
cuidado em salde mental? Os objetivos foram:
realizar um levantamento da producao cientifica
sobre cuidado em saude mental; mais
precisamente, identificar as tematicas mais
frequentes; destacar a relacao dos temas com a
pratica assistencial em saude mental e discutir o
cuidado no campo da salde mental. Os artigos

foram analisados quanto ao foco de interesse
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(conceitos, estratégias ou

intervencoes terapéuticas e programas
preventivos, servicos, formacao de profissionais) e
aspectos teoricos do cuidado em saide mental.
Espera-se contribuir para a compreensao e
reflexao do problema através da identificacao das
caracteristicas dessa producao, apontando-se as
necessidades identificadas como mais relevantes
para o avanco do conhecimento no cuidar em

salde mental.

METODOLOGIA ]

O presente estudo caracteriza-se por ser de
natureza bibliografica, do tipo descritivo e
exploratorio, de abordagem qualitativa.
Utilizamos a pesquisa descritiva, de modo que os
fatos foram observados, registrados, analisados,
classificados e interpretados. E a pesquisa
exploratoria tem como finalidade proporcionar
maiores informacdes sobre o assunto que se vai
investigar; facilitar a delimitacado do tema de
pesquisa; orientar a fixacao dos objetivos e a
formulacdao das hipoteses ou descobrir um novo
tipo de enfoque para o assunto’.

A pesquisa bibliografica foi desenvolvida a
partir de material ja elaborado, constituido por
artigos cientificos, procurando explicar um
problema a partir de referenciais teoricos
publicados, com a intencao de recolher os
conhecimentos acerca do tema, constituindo-se no
processo basico para a investigacao cientifica.
Foram utilizados os Bancos de Dados:
Psychological Abstracts (PsycINFO) e Literatura
Latino-Americana e do Caribe de Informacao em
Ciéncias da Saude (LILACS); e a

Virtual Scientific Electronic Library Online

Biblioteca

(SCIELO-Brasil). A busca foi realizada com o uso

dos seguintes palavras-chaves: mental health e
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care (PsycINFO); e salde mental e cuidado (LILACS
e SCIELO).

Foram encontradas 132 publicacdes na
psycINFO, 162 no LILACS e 56 no SCIELO, somando
350 publicacbes. Para analise, foi desenvolvida
uma leitura exploratéria do material coletado, ou
seja, uma pré-leitura. Posteriormente foram
realizadas leituras seletivas e interpretativa das
quais resultaram um organizacao dos dados e uma
analise mais apuradas.

Foram selecionadas 249 publicacées sobre
o cuidado para analise qualitativa sobre a
abordagem ao cuidado em salude mental. Foram
excluidas: publicacoes em que o texto na integra

estava indisponivel online (99 publicacoes do

LILACS), nao se tratavam do cuidado para
promover salde mental; estavam repetidas; foram
publicadas anteriores ao ano 2000; ser

tese/dissertacdo, capitulo de livro ou manual.
Dessa forma, efetuamos uma leitura interpretativa
e a analise tematica® emergindo entdo as
Cuidado Psicossocial e

seguintes categorias:

Cuidado Bio-Neuro-Comportamental.
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[ RESULTADOS E DISCUSSAO DOS DADOS ]

350 publicagées, foram
SCIELO-54, LILACS-63, e

PsycINFO-132. O proximo passo foi identificar os

A partir das

selecionadas 249:

assuntos. Quanto aos assuntos abordados, as
publicacées se assemelham no banco de dado
LILACS e na biblioteca virtual SCIELO e se
diferenciam no banco de dados PsycoINFO,
conforme a Tabela 1. Nas publicacées latinas e
brasileiras prevalecem os assuntos: estratégias de
assisténcia, politicas para atencao em salde
mental, demanda da populacao para cuidados em
salde mental, ética e rede de cuidados na
comunidade. dados
PsycoINFO, de

prevalecem os assuntos: neuro-anatomia cerebral,

Enquanto na base de
origem norte-americana,
marcadores biologicos nos problemas de salde,
papel do otimismo/pessimismo/afeto na saude
mental, saide mental de grupos, ocorréncia de
transtornos mentais em determinados grupos,
violéncia, dependéncia e comportamento de

grupos.

Tabela 1: Classificacao dos assuntos trazidos nas 259 publicacoes selecionadas: SCIELO, LILACS E PsycINFO.

Temas SCIELO LILACS Assuntos abordados PsycINFO
Familia 9 7 Pratica forence/Suicidio em penitenciaria / 6
Internet
Concepcao ou Formacao 7 6 Salde mental de grupos 12

de profissionais

Desinstitucionalizacao 3 1 Diagnodstico / taxonomia, método de 6
pesquisa, teste neurologico em laboratorio

Rede de Cuidados na 8 7 Violéncia, violéncia sexual e Salde das 9

comunidade e  Apoio vitimas

Matricial

Politica de Salde mental 3 5 Transtornos mentais / Grupos 9

e avaliacao dos servicos

Praticas, experiéncias de 16 26 Deméncia 11

cuidados

Demanda por cuidados 4 3 Percepc¢des / Saude do Trabalhador 3

Saude mental de grupos 4 8 Otimismo / Pessimismo / afeto e Salde 9
Mental

Etica no cuidar - 3 Estratégias de cuidado 11
Sofrimento / Conflitos em familias 5
Neurologia / Anatomia / Genética Cerebral 15
Dependéncia de tabaco, atividade fisica, 5
jogo
Comportamento de homossexuais, Bissexuais 4
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- - QI / Religiosidade / Questdes de Género 4
- - Fisiologia / Doencas Clinicas e Salde mental 11
Excluidos 2 2 Excluidos 13
Total 54 63 Total 132

Nos estudos brasileiros, prevalecem temas
relacionados com a maneira de cuidar, os servicos
de salude e estratégias para promover melhores
formas de as pessoas enfrentarem o sofrimento
melhorar a qualidade de vida nas comunidades.
Nos estudos norte-americanos prevalecem os que
buscam explicacdes biologicas, neurologicas,
genéticas para os problemas mentais ou
comportamentais, além das relacdes entre
eventos psiquicos ou fisiolégicos, associados a
grupos ou pessoas com transtornos mentais,
transtornos organicos ou desvio de
comportamento.

Dessa forma, a abordagem do
cuidado em saude mental encontra-se em duas
abordagens:  psicossocial e  neurobioldgica-
comportamental. Para fins didaticos estas foram
dividias em categoria e subcategorias a partir dos
temas. A primeira categoria, intitulada Cuidado
Psicossocial, foi subdivida em: O cuidar em saldde
mental; A experiéncia de cuidar; A inclusao da
familia; e Atencao psicossocial. Enquanto a
segunda categoria, intitulada Cuidado bio-neuro-
comportamental, foi subdividida em: Diagnostico e
tratamento das doencas mentais; Os traumas;
Estratégias de atendimento.

Cuidado Psicossocial

Nesta categoria foram analisadas as
Publicacdes do SCIELO e LILACS que abordam de
alguma forma o cuidado, resultando assim em 117
publicacdes. No entanto, a maioria se repete nas
duas fontes de busca. Quanto aos temas propostos
nos artigos, classificamos em subcategorias: 1) a

inclusao, o cuidado, acompanhamento dos

familiares das pessoas em sofrimento mental;
2) politicas de promocao de salde mental e o
fortalecimento das redes de cuidados na
comunidade; 3) salde/sofrimento mental de
grupos populacionais e as necessidades de
cuidados; 4) avaliacao do funcionamento de
servicos de saude; 5) praticas exitosas de cuidado
e estratégias de cuidado em saide mental; 6)
comprometimento da salde mental por fatores
socioculturais; e 7) a importancia da formacao de
profissionais para o trabalho em salde mental.

O cuidar em saude mental - As Teorias
Humanisticas’ corroboram com as diretrizes da
Reforma Psiquiatrica e Politicas de Saide Mental,
na medida em que discutem a pratica de
enfermagem no cuidado em salde mental a
pacientes psiquiatricos. A abordagem humanistica
ressalta o ser humano, o cuidado profissional de
enfermagem, o processo educativo e institucional.
O cuidado, nessa perspectiva, parte do dialogo em
encontros verdadeiros, nos quais 0s sentimentos
sao direcionados para maximizar a qualidade do
cuidar. A pratica da enfermagem humanistica, no
seu significado mais amplo valoriza a experiéncia
existencial, o bem-estar, o potencial humano, a
transacao intersubjetiva, o dialogo, a relacao
terapéutica, entre outros atributos.

Os aspectos politico-sociais que envolveram
a reforma da assisténcia psiquiatrica no Brasil nas
Gltimas décadas enfocam o processo de
desinstitucionalizacdo e a importancia da
assisténcia a pessoas em sofrimento psiquicos em
servicos comunitarios, respeitando a
subjetividade, os direitos e a cidadania.

Assim, duas enfermeiras'® discutem )
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comprometimento dos trabalhadores na area de
saude mental, com a desconstrucao/construcao do
cuidado, fazendo-se necessaria uma abordagem
humanizada por meio do relacionamento
interpessoal de pacientes, enfermeiros e as
equipes responsaveis pela assisténcia ao doente
mental.

O relacionamento terapéutico tem sido
utilizado pela enfermagem como estratégia para o
cuidado. Nas relacées humanas, com o propdsito
de ajudar o outro, como subsidio na assisténcia,
devendo ser incorporadas a terapéutica
tradicional, pois objetivam assistir o individuo
integralmente com base também no respeito as
suas vertentes sociais, culturais e psicologicas'.
Assim o relacionamento terapéutico € bastante
apropriado na nas transformacdes da assisténcia
psiquiatrica, apropriado para a idéia de cidadania
do portador de sofrimento mental.

O cuidado, nessa perspectiva, se constroi
no dialogo e na criatividade na relacao
profissional-pessoa cuidada e possibilita a
transformacao social do papel dos profissionais no
exercicio da sua pratica. Os conceitos cuidar e
reabilitacao psicossocial sao instrumentos que
podem possibilitar a construcao da nova pratica
em saude mental. Cuidar € considerar a
importancia da construcao de projetos de vida,
considerando os significados para cada usuario,
como eixo central da acao terapéutica.

Assim as transformacdes necessarias na
pratica em saude mental e na enfermagem
psiquiatrica envolvem estratégias de acolhida,
continéncia de sofrimento e auxilio para o
exercicio da cidadania dos portadores de
transtornos mentais. A reabilitacdo psicossocial
representa a reconstrucao de praticas centradas
nas necessidades das pessoas cuidadas, ou seja,
estabelecer uma relacdo que permita a esta

pessoa a apropriacao, a significacao, a
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reconstrucdo de suas histérias de vida'’. Nessa
perspectiva, reabilitar significa restituir o poder
de contratualidade e ampliar a autonomia do ser
cuidado. Assim a cidadania é a esséncia da
proposta de cuidado.

E importante ressaltar que quatro '> 4 1> 16
publicacdes abordam, como questao central, a
ética do cuidar em salde mental e ainda outras
publicacbées que a abordam indiretamente. Ou
seja, o0s resultados apontam para uma
preocupacdo com os aspectos humanisticos, legal
e transformador da atencdo a saude. Tornam-se
mais do que um apelo pela producao de saude
mental por parte dos profissionais de saulde,
envolve também a sociedade como um todo,
tornando, assim, uma questao de transformacao
da sociedade. O cuidado em salde mental
representa o processo de superacao que envolve a
familia, a interdisciplinaridade, a contratualidade,
os valores profissionais como a responsabilidade, a
ética, e o respeito a dignidade do ser humano.
Uma construcao social de novas possibilidades de
cuidado, assim como novos referenciais teoricos e
uma multiplicidade de praticas que superem o
simples tratamento as doencas.

A experiéncia de cuidar - Um estudo"’
relata a experiéncia de cuidar em um Centro de
Atencao Psicossocial (CAPS) e descreve como as
mulheres portadoras de transtornos psiquicos
vivenciam seu cotidiano, retomam o0s seus
significados enquanto constrdi possibilidades de
vir-a-ser mais, como cidadas. O estudo foi
desenvolvido com moradoras de uma Residéncia
Terapéutica, ressaltando o conviver com o
transtorno psiquico, constituindo novas relacoes
sociais, o enfrentamento de dificuldades e a
superacao os limites, a criacdo de novas
possibilidades de vir-a-ser em salde, a busca por
cidadania e por qualidade de vida foram os

caminhos descritos para reconstrucao de vidae a

R. pesq.: cuid. fundam. online 2011. jan/mar. 3(1):1528-41

1533



Dutra VFD.

reabilitacao psicossocial. Vivenciar esse processo,
na visao das mulheres sujeitos da pesquisa,
propiciou mudancas de perspectivas de vida,
contribuiu para a mobilizacdo e transcendéncias,
no sentido de vir-a-ser mais como ser humano.

Na analise documental de Projetos
Terapéuticos de usuarios de um CAPS' buscou-se
apreender e identificar as atividades e eventos
especiais desenvolvidos no Servico. Os dados
ressaltaram a organizacao institucional, o trabalho
em equipe e o cuidado em saude mental no
cotidiano do servico. Os registros apontam que a
discussao multidiciplinar das praticas cotidianas
no servico visa promover a superacao das praticas
asilares e a implantacao de novas formas de cuidar
e avancar na proposta terapéutica de autonomia e
reabilitacao psicossocial.

No entanto, o trabalho nos CAPS' aponta
para um processo continuo de transformacao, no
qual os trabalhadores ressoam sentimentos
diferenciados, com vivéncias que geram
sofrimento psiquico para alguns trabalhadores,
influenciando sua salde mental. Como as
vivéncias dos trabalhadores geram uma discussao
em torna da construcao do cuidado em salde
mental e aumentaram as possibilidades de acao
para os trabalhadores inseridos no processo da
reforma psiquiatrica, naquele CAPS.

Numa perspectiva mais ampla, a nocao de
responsabilidade no campo da salde mental®,
tendo em vista o processo de negociacao, divisao
e delegacao de encargos pelo cuidado entre
profissionais, familiares, usuarios e membros da
comunidade tornam-se emergente na proposta de
cuidado. A tomada de responsabilidade do servico
pelo territorio € um desses discursos. Assim, a
construcao de técnicos de referéncia nos CAPS
torna os profissionais ao mesmo tempo mais

proximos das pessoas cuidadas e mais responsaveis
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pelo cuidado. As praticas relativas ao
engajamento, ao vinculo e a implicacao sao
técnicas  cujas  funcbes  terapéuticas e
administrativas sao articuladas e promotoras de
cuidado e producao de saide mental.

A inclusdao da familia - Essa maneira de
cuidar propostas nos estudos brasileiros ressalta
ainda a importancia da inclusao da familia nos
servicos de salde mental, bem como o
acolhimento e o cuidado dos membros. Em um
estudo bibliografico sobre o cuidado a familia do
portador de transtorno®’ algumas interpretacées
levaram a afirmar que nao existe um modelo para
cuidar de familia, mas ressalta que cada familia
tem sua singularidade, assim, recomenda-se
valorizar a forca da familia, acolher a familia,
valorizar o lado sadio do portador de transtorno
mental e reinseri-lo em sua rede social e
compreender e valorizar a espiritualidade e os
significados trazidos pelas familias.

Outro estudo® identifica que o papel da
familia, especialmente da mulher, no cuidado
informal ao portador de sofrimento mental ganha
a cada dia maior relevancia. Embora considerada
como fundamental na prestacao de cuidados no
meio familiar, a mulher também adoece e torna-
se, deste modo, alvo de cuidados das equipes de
salude mental. A partir dessa consideracdao, a
mulher recebe e prové cuidados em salde mental.

Corroborando a politica de saude do Brasil,
o Programa Salde da Familia (PSF) que propde um
cuidado integral das familias, incluido assim
estratégias de cuidados em saude mental na

atencdo basica. Estudos™ ** *°

que ressaltam as
conquistas da operacionalizacao das acdes e as
potencialidades da transversalidade de campos,
apostando na proposta da clinica ampliada no PSF.
Com base em conceitos como modelo psicossocial

do cuidado, integralidade da atencao,
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participacao social, territorialidade, acoes
coletivas é possivel operacionalizar o cuidado das
familias integralmente, conforme propde o SUS.
Atencao psicossocial - Assim, surge um
termo bastante apropriado para esta maneira de
cuidar: atencao psicossocial que, por conseguinte
inclui: rede de comunitarias de cuidado®, apoio

(¥ logica do territorio, integralidade,

socia
vinculo, acolhimento, entre outros conceitos.
Destaca ainda que, para o cuidado centrado na
pessoa alvo das intervencées em salde mental, o
contexto social no qual esta inserido e as suas
necessidades de salde tornam-se necessaria a
adocao de uma atitude transdisciplinar, na qual os
diversos saberes e fazeres especificos precisam se
articular para construir respostas eficazes. Bem
como a adocao de tecnologias de cuidados que
atendam a complexidade da demanda humana®.
No entanto, para a real mudanca das
praticas de cuidados em saide mental nos
diferentes servicos de salde que atenda a Politica
de Saude do Brasil, SUS, foram necessarias
mudancas que ocorreram a um sO tempo: na
legislacdao, na organizacao dos servicos, nas
disciplinas, nas profissdes, na formacao dos

profissionais®*

que participam ativamente na
construcao de novas praticas, sobretudo daqueles
que atuam na relacdo pessoa-pessoa durante o
processo de cuidado.

Cuidado Bio-Neuro-Comportamental

Nesta categoria foram analisados
publicacdes do PsycINFO, nas quais na sua maioria
prevalecem publicacdes sobre aspectos bioldgicos,
fisioldgicos, neurologicos e comportamentais.
Entre eles estao estudos sobre diagnosticos
propostos pela Classificacdo Internacional de
Doencas (deméncia, transtornos de estresse pos-
traumatico, depressao, depressao pos-parto,
dependéncia quimica, doencas do corpo);

consequéncias da violéncia, dos traumas, dos
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transtornos mentais; influéncias da positividade,
negatividade e afeto na sadde ou no
comportamento; relacao emprego e saude; salde
mental em grupos de imigrantes, faixa etaria, e
trabalhadores; nivel socioeconomico, e ainda
sobre uso da internet, masculinidade, familia,
homossexualismo, psiquiatria forense, teste com
animais para verificar comportamento fisiologia
cerebral, entre outros assuntos.
Diagnéstico e tratamento das doencas mentais -
A tendéncia dos estudos dessa categoria esta
centrada na doenca, conforme a proposta da
psiquiatria bioldgica, ou modelo médico®. A
psiquiatria bioldgica retrata a visao tradicional da
assisténcia psiquiatria, instrumentalizada por
hospitais de grande porte, localizados distantes
das cidades, tem como principal foco do
tratamento os medicamentos, no qual a
experiéncia de sofrimento da pessoa doente é
pouco valorizada. Essa forma tradicional de
tratamento psiquiatrico se refere ao
relacionamento entre médico e paciente,
concentra-se no diagnostico e no tratamento
somatico. Entao, focalizam-se, no
comportamento, reacoes dos pacientes com vistas
a estabelecer um diagndstico e tratamento
visando combater a doenca. O saber cientifico
centra-se na disciplina médica, a participacao de
outros profissionais nao sao fundamentais, as
discussdes geralmente ocorrem entre os médicos
com objetivos de apresentar estudos de caso,
aprofundar  discussdbes  sobre  diagndsticos,
terapéuticas e prognosticos. O desvio de
comportamento € entendido como um sintoma de
um transtorno do sistema nervoso central:
colapso, anormalidades na transmissao neural,
disturbios neuroquimicos ou disfuncdes genéticas.
Uma contribuicao positiva do modelo
médico tem sido a investigacao continua das

causas de transtorno mental, usando o0 processo
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cientifico. Assim foram feitos grande avancos no
estudo do funcionamento do cérebro e do sistema
nervoso, elevando o conhecimento sobre
componentes fisiologicos de transtornos
comportamentais e tratamentos psiquiatricos
eficazes®'.

Um estudo® sobre os avancos da pesquisa
sobre o genoma humano e os desafios da
psicologia  apontam  questdes  conceituais,
metodologicas e analiticas associadas a genética e
a raca. O estudo aborda as questbes clinicas,
sociais e politica de investigacdao, bem como as
implicacoes éticas e legais. Para esse estudo as
descobertas genéticas tém o potencial de
melhorar a compreensao do comportamento
humano, os processos emocionais da saude e da
doenca, criando novas perspectivas e
oportunidades de pesquisa para o campo.

Nesta perspectiva neurobioldgica, autores®
descobriram que o consumo de alcool por
mulheres foi associado ao déficit na memoria
visuo-espacial e perturbacées do equilibrio
parietal, frontal e dos sistemas cerebrais e
cerebelares. Outro estudo*, utilizando a meta-
analise de 30 anos de estudos, verificou as
relacées estresse, imunidade e o processo de
doenca. No entanto, afirma que a doenca esta
ligada a imunidade natural ou especificas e os
marcadores fisiologicos poderiam ser
determinados por diferentes tipos de estressores.

Uma investigacdo® sobre comportamento e
genética aborda as questdes da causalidade da
psicopatologia do desenvolvimento. O estudo do
comportamento antissocial e os métodos de
genética comportamental estdao sendo utilizados
para a deteccao de candidatos ligados a fatores de
risco para o comportamento anti-social. Assim,
concluiu-se que os resultados da interacao entre
genes e ambientes estdo associados ao

comportamento antissocial. Esse estudo  afirma,
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ainda, que a interacao gene - ambiente € uma
forma interessante de avancar para a
investigacao de psicopatologia.

Os traumas - Um grupo de estudos busca
fazer uma relacdo entre traumas, problemas
clinicos ou violéncia com sofrimento psiquico,
transtorno mental ou funcionamento na vida.
Desta forma, busca-se a relacao entre
positividade, negatividade, afeto, longevidade,
recuperacao das doencas e desenvolvimento
humano. Um estudo® buscou estimar a relacdo
entre o recebimento de suporte emocional dos
pais no inicio da vida e a salude na idade adulta.
Um estudo® de quatro geracdes de familias
comparou o afeto positivo e negativo e as
possiveis influéncias de mudancas de afeto,
mostrou que o afeto negativo diminuiu com a
idade de todas as geracdes e o afeto positivo ficou
estavel em jovens e adultos de meia idade
enquanto o grupo mais velho evidenciou uma
pequena diminuicao ao longo do tempo.

Outro estudo®® buscou a relacdo entre a
emocao positiva no inicio da vida de freiras e a
longevidade mostrou uma diminuicao gradual do
risco de mortalidade, resultando em uma
diferenca de 2,5 vezes, ou seja, o conteldo
emocional positivo no inicio da vida foi
fortemente associado com longevidade em até seis
décadas. E ainda, uma investigacdo® abordou as
evidéncias que o estresse pré-natal tem impacto
negativo nos resultados do nascimento incluindo
peso ao nascer, idade gestacional no parto, entre
outros. Estes estudos sugerem que o otimismo
pode reduzir o risco de problemas de salde e pode
estar relacionado a uma recuperacao mais rapida,
apos um evento importante na vida.

Estratégias de atendimento - As
abordagens quanto as estratégias de cuidados em
saude mental trazem situacdes de assisténcia em

saude mental: apoio emocional, centro de
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aconselhamento, terapia de casal, programa
especifico para  determinado  diagndstico,
psicoterapia, forma de enfrentamento, programa
social governamental e programa de prevencao de
violéncia.

Um estudo® examinou as tendéncias
atendidas no centro de aconselhamento de uma
universidade, avaliando os arquivos de 13 anos. Os
estudantes atendidos hoje tém problemas mais
complexos que incluem tanto os problemas
normais de estudante universitario, tais como:
dificuldades de relacbes e questoes de
desenvolvimento, assim como  ansiedade,
depressao, ideacao suicida, abuso de substancias,
distUrbios alimentares, problemas legais, abuso
sexual e transtornos cronicos. Os alunos com
problemas mais complexos e graves, muitas vezes
exigiram recursos para apoia-los: a terapia breve,
utilizacado de recursos na comunidade e o
aconselhamento e cuidados de saide mental. O
aumento dos problemas atuais foi dramatico: o
numero de alunos com depressao dobrou nos
altimos tempos, enquanto o numero de alunos
suicidas triplicou.

A terapia de casal como estratégia de
assisténcia no caso de transtorno de estresse pos-
traumatico*' apostou na inclusdo das familias no
tratamento de combate, por entender que os
traumas a afetam diretamente. A terapia de casais
se mostrou um poderoso tratamento co-adjuvante
a outros realizados nos servico de saude. O
programa auxiliou muitas familias a lidar com as
conseqiiéncias dos eventos traumaticos e a terapia
complementar de casais promoveu
relacionamentos intimos equilibrados e ajudou na
reducao da ansiedade, sendo um elemento
importante no tratamento global do transtorno de
estresse pos-traumatico.

Outro estudo sobre atendimento aos

episodios de transtorno de estresse pos-
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traumatico* examinou o impacto de uma série de
grupos de terapia cognitivo-comportamental tendo
como participantes pacientes cronicos e graves,
muitos deles com problemas de salde fisica e
mental. Os grupos produziram modestas
melhorias no nivel de sofrimento dos
participantes, e estes relataram que gostaram do
grupo (98% dos pacientes relataram estar muito
satisfeitos com o tratamento) e apresentaram
melhorias no nivel de anglstia. Além disso, os
médicos relataram que os grupos parecem ser
eficazes e eficientes.

Outra estratégia apontada nos estudos***
foi a psicoterapia. O enfrentamento por meio da
abordagem emocional, envolvendo o
processamento e expressao de emocoes, a
melhora do ajuste e do estado de salude para
pacientes. Essa estratégia foi somada a outras
dentro das possibilidades dos servicos. Outra
forma de assisténcia abordada foi o programa de
prevencdo de violéncia nas escolas®. Foram
tentativas de alterar o clima de uma escola com
atividades destinadas a melhorar a competéncia
das criancas e reduzir o comportamento agressivo.
Todas as criancas e funcionarios da escola
aprenderam cinco regras simples: (a) elogiar as
pessoas, (b) evitar humilhacées, (c) procurar
utilizar a sabedoria popular como conselheiros e
amigos, (d) observar e corrigir problemas, e (e)
corrigir erros. Os resultados apontam autorrelato
das «criancas em prol da construcao de
comportamentos de paz e a reducdes no
comportamento agressivo na sala de aula, também
foram observados comportamentos pro-sociais.

A salde mental foi abordada como uma
sindrome de sintomas de hedonia e
funcionamento positivo, operacionalizado pelas
medidas de bem-estar subjetivo de individuos,
percepcoes e avaliacoes de suas vidas e na

qualidade do seu funcionamento na vida“*.
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CONSIDERACOES FINAIS ]

O cuidado em saude mental, resultado na
pesquisa bibliografia PsycINFO, esta relacionado as
relacoes entre bem-estar mental e as adverténcias
da vida, incluindo transtornos, deficiéncias,
doencas, desvio de comportamento. Enquanto as
publicacdes do SCIELO e LILACS se preocupam com
esta abordagem em menor escala, dando lugar a
preocupacao em como cuidar das pessoas para que
se desenvolvam e vivam mais dignamente. No
entanto ambas as abordagens sao importantes,
principalmente se estiverem unidas em prol dos
valores humanisticos propostos nos conceitos de
salde mental e cuidado.

Os termos cuidado e salde mental resultam
em maior numero de publicacdes nos bancos de
dados latino-americano do que os termos mental
health e care no banco norte-americano, isso
sugere a proximidade com a politica de saude
impressa em ambos. Assim fica evidente que a
proposta de atencdo a salde mental brasileira
esta mais proxima do cuidar, enquanto a norte-
america esta voltada para o tratar, mesmo que as
duas se preocupem de modos diferentes com o
cuidar e tratar. Desse modo, fazem-se necessarios
estudos teoricos que reflitam e construam melhor
o cuidado em saude mental, ja que muitas
publicacées apontam dificuldade na pratica da
atencao em saude mental nos servicos de salde
mental, na atencao basica, nos hospitais gerais e
no atendimento domiciliar.

Considera-se uma metamorfose do campo
da saude mental nas ultimas décadas, no Brasil,
segundo as publicacées analisadas, saindo de uma
pratica hospitalocéntria e excludente para a
atencao humanistica e psicossocial. No entanto,
muito falta para avancar entre estes: a formacao

de recursos humanos para o cuidado, a

ISSN 2175-5361

Approach to mental ...

implementacao de politicas pUblicas promotoras
de saude mental, o fortalecimento de redes
comunitarias de cuidados, assim como a
construcdo epistemologica do cuidado em salde

mental, no Brasil.
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