FACULDADE PATOS DE MINAS
CURSO DE ENFERMAGEM

PHAEZA ALEXSANDRA DE SOUZA

O PACIENTE USUARIO DE DROGAS E A
ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM NO CENTRO DE
ATENCAO PSICOSSOCIAL DE ALCOOL E DROGAS:
uma revisao sistematica da literatura.

PATOS DE MINAS
2016



PHAEZA ALEXSANDRA DE SOUZA

O PACIENTE USUARIO DE DROGAS E A
ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM NO CENTRO DE
ATENCAO PSICOSSOCIAL DE ALCOOL E DROGAS:
uma revisao sistematica da literatura.

Artigo apresentado a Faculdade Patos de Minas
como requisito para conclusdo do Curso de
Graduagao em Enfermagem.

Orientador: Prof. Me. Gilmar Antoniassi Junior.

PATOS DE MINAS
2016



FACULDADE PATOS DE MINAS
PHAEZA ALEXSANDRA DE SOUZA

O PACIENTE USUARIO DE DROGAS E A ASSISTENCIA DE
ENFERMAGEM NO CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL
DE ALCOOL E DROGAS: uma revisdo sistematica da
literatura.

Artigo aprovado em 23 de junho de 2016 pela comissdo examinadora constituida pelos
professores:

Orientador:
Prof. Me. Gilmar Antoniassi Junior
Departamento de Graduacao em Psicologia
Faculdade Cidade Patos de Minas

Examinador 1:
Profa. Ma. Marlene Ap. Ferreira Lopes Dell'duca
Departamento de Graduag¢do em Enfermagem
Faculdade Cidade Patos de Minas

Examinador 2:
Profa. Esp. Norma de Fatima Moreira
Departamento de Graduacdo em Pedagogia
Faculdade Cidade Patos de Minas




O PACIENTE USUARIO DE DROGAS E A ASSISTENCIA DE
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DRUG USER PATIENT AND NURSING CARE IN CARE CENTER OF
ALCOHOL AND DRUGS PSYCHOSOCIAL: a systematic review of

the literature.

Phaeza Alexsandra de Souzal

Gilmar Antoniassi Janior?

RESUMO

O uso e abuso das drogas na sociedade tem sido uma prética cada vez mais predominante e
frequente em todos os niveis das camadas sociais, motivando consequéncias devastadoras
na vida das pessoas. O objetivo deste estudo foi de refletir as a¢cBes de cuidados do
enfermeiro no Centro de Atenc&o Psicossocial de Alcool e Drogas (CAPS-ad), em relag&o aos
pacientes que sofrem do uso e abuso das drogas a partir de uma revisdo da literatura. O
estudo € do tipo descritivo qualitativo de revisao bibliografica em torno da tematica do uso das
drogas e as ac¢des de enfermagem. Foram selecionados 10 artigos no periodo compreendido
de 2010 a 2016 que selecionados e analisados mediante seus objetivos, resultados e
conclusdes, mediante a identificacdo dos estudos e as sinteses dos estudos. Resultando na
divisdo de trés sessfes segmentado em desenvolvimento da literatura, resultados das
analises dos artigos selecionados e a discussao dos dados. Conclui-se que a enfermagem
como os demais membros das equipes de saude, deve possuir habilidades técnicas,
humanitarias, receptivas e ainda amplas responsabilidades para a assisténcia do usuario de
alcool e drogas. Entretanto, o estudo identificou que ha déficit de profissionais de saude
qualificados na area de salde mental de alcool e outras drogas, havendo assim uma
necessidade de refletir as ac6es de educacao na area.
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ABSTRACT

The use and abuse of drugs in society has been a practice increasingly prevalent and frequent
at all levels of social strata, motivating devastating consequences on the lives of the people.
The objective of this study was to reflect the actions of care of the nurse in the Psychosocial
Care Center for alcohol and drugs (CAPS-ad), in relation to patients suffering of drug use and
abuse from a review of the literature. This is a descriptive study of qualitative bibliographic
review around the theme of the use of drugs and the nursing actions. Ten articles were
selected in the period 2010 to 2016 that selected and analyzed through your objectives, results
and conclusions, through the identification of studies and summaries of the studies. Resulting
in division of three sessions segmented into development of literature, results of analyzes of
selected articles and the discussion of data. It is concluded that nursing as the other members
of the health staff, must have technical skills, humanitarian, inbound and still wide
responsibilities for user assistance of alcohol and drugs. However, the study identified that
there is a deficit of qualified health professionals in the area of mental health of alcohol and
other drugs, and there is thus a need to reflect the actions of education in the area.

Keywords: Nursing; Mental Health; CAPSad.

1 INTRODUCAO

Estudos revelam que o uso de drogas no Brasil e no mundo tem se aumento
nos ultimos anos, sendo 0 consumo maior em paises desenvolvidos, porém com maior
namero de mortalidade em paises que estdo em desenvolvimento, como o caso do
Brasil. Segundo dados da Organizacdo Mundial de Saude, a uma estimativa de 2
bilhdes de usuarios de alcool no mundo, 1,3 bilhdes de fumantes seguidos de 185
milhdes de drogas (1,2).

Os efeitos negativos em decorréncia do uso de drogas colocam em risco
os valores politicos, econémicos, culturais e humanos atribuindo consideravelmente a
vida das pessoas e 0s paises contribuindo para o aumento dos gastos publicos com
tratamento médico e profissional especializado, internacdo hospitalar, aumento dos
acidentes de transito, violéncia urbana, mortes prematuras. Afetando a todos sem
diferenciacdo de sexo, raga, condicdo econdmica, cultura, idade, inclusive, a
exposicao de problemas em recém-nascidos que herdam problemas em decorréncia

de suas mées usuérias (3).



Face aos problemas decorrentes do uso de drogas que afetam todas as
pessoas e evidéncia um problema de salde publica demonstrando a importancia de
reforcar as politicas de combate ao uso. Neste sentido que o Brasil tem se preocupado
em oferecer por meio dos CAPS-ad os cuidados necessarios a saude do usuario e da
familia (4,5).

Nesta perspectiva o estudo se justifica devido a literatura evidenciar que 0s
enfermeiros possuem conhecimento reduzido a respeito do tratamento aos usuarios
de drogas, reflexo do pouco preparo recebido na formacéo, assim, considerando que
a enfermagem constitui a equipe minima nos Centros de Atencdo Psicossocial.

Acredita-se que os resultados sdo importantes a enfermagem, pois, ao
analisar a atual situacdo do conhecimento adquirido na formacéo, as discussdes
podem subsidiar essas questdes, contribuindo para o preparo dos profissionais que
deverdo atuar nos espacos de atencdo aos usuarios de alcool e outras drogas,
podendo reverter em uma assisténcia de enfermagem de melhor qualidade.

O presente estudo teve como objetivo refletir as acdes de cuidados do
enfermeiro no Centro de Atencdo Psicossocial de Alcool e Drogas (CAPS-ad), em
relacéo aos pacientes que sofrem do uso e abuso das drogas, a partir de uma revisao
da literatura.

2 METODOLOGIA

O estudo é do tipo descritivo qualitativo, de revisao bibliografica em torno
da temética do uso das drogas e as ac¢des de enfermagem.

A busca pelo material selecionado se deu por meio do cruzamento das
palavras: uso de drogas, cuidados de enfermagem e satde mental. No qual sucedeu-
se na selecdo de 10 artigos compreendido no periodo 2010 a 2016 que foram
selecionados e analisados mediante seus objetivos, resultados e conclusoées.

A analise do material sucedeu por meio da construcdo das tabelas que
contemplasse a informacao dos estudos e a sintese dos estudos. A tabela 1 alude a
informagdes dos estudos abrange os dados em relagédo ao ano de publicacdo, os

autores, revista de publicacdo. A tabela 2 alude a sintese dos estudos abrange os



dados no que se refere ao local de realizacdo o estudo, o objetivo do estudo, os
principais resultados e as principais consideracdes em relagéo ao estudo.

O estudo esta dividido em trés sessdes: a primeira sessdo expde o
desenvolvimento da literatura retratando o servico do centro psicossocial, e discorre
sobre as acfes de enfermagem no servico, a segunda sessao revela os resultados
das analises dos artigos selecionados, a terceira sessao retrata a discussdo dos
estudos selecionados, e por fim se apresenta as consideracdes em propor¢cao do

desenvolvimento do estudo.

3 DESENVOLVIMENTO DA LITERATURA

O SERVICO DO CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL

As acgbes contempladas pelo movimento da luta antimanicomial e da
Reforma Psiquiatrica Brasileira, contribuiram para a institucionalizacdo de novas
praticas no campo da saude mental acerca da construcdo de um novo olhar que feitura
na direcdo de novas virtualidades que estejam relacionadas com a promoc¢édo da
cidadania, autonomia do sujeito afetado por uma situacdo de sofrimento devido as
perturbacdes mentais (5,6,7).

Por estas acdes que os Centros de Atencédo Psicossocial (CAPS) surgem
como um dos servigos substitutivos propostos pela reforma. Tendo como funcéo
prestar atendimento e cuidados a pessoas com o grave sofrimento psiquico, afim de
diminuir e/ou evitar as internacdes psiquiatricas, suscitando a articulacdo com a rede
de servicos de salde junto a comunidade, favorecendo a reinser¢cado nestes espacos
(8,9).

Com a criacdo dos CAPS nao se pretende recusar o saber acumulado no
campo da psiquiatria no hospital, mas sim priorizar o que aparece de singular em cada
paciente psiquiatrico, a considerar que a relacdo terapéutica estabelecida neste
espaco seja privilegiada pela escuta afim de possibilitar o resgate ou a construcao de

alguma linguagem possivel no campo do sofrimento mental (8,10).



De modo que esta perspectiva terapéutica implica em cuidados que sejam
abrangentes, e produza a nocao de cuidado integral em diferentes planos de
intervencao, que estejam organizados por meio de uma rede social articulada com o
resultado da composicdo de aspectos ligados a promocéo e prevencao de saude,
assisténcia, recuperagao e reabilitacdo, combinado com o elo entre sujeito-servico,
sujeito-familia, sujeito-comunidade e servico-comunidade (10).

No entanto, para o fortalecimento da rede de atencédo a saude mental
necessaria uma articulagcdo entre recursos econdémicos, sociais, afetivos, culturais,
religiosos, sanitarios, que possibilitem o cuidado e a reabilitacdo. Dessa forma, os
CAPS séo dispositivos que devem estar situados no nucleo da rede de servigos de
salude e em outros setores, que sdo fundamentais para a insercdo dos sujeitos
excluidos da sociedade (11).

Assim sendo, é importante uma estruturacgéo e fortalecimento de uma rede
de atencao centrada & comunidade associada a rede de servicos de saude e sociais,
gue tenha énfase na reabilitacdo e reinsercao social dos seus usuarios, considerando
gue a oferta de cuidados a pessoas que apresentam problemas decorrentes do uso
de alcool e outras drogas deve ser baseada em dispositivos extra-hospitalares de
atencao psicossocial especializada. Tais dispositivos devem fazer uso deliberado e
eficaz do conceito de territério e rede de saude bem como a légica ampliada de
reducdo de danos, realizando uma procura ativa e sistematica das necessidades a
serem atendidas de forma integrada a cultura e comunidade em que estéo inseridos
de acordo com os principios da Reforma Psiquiatrica (12).

Os CAPS-ad séo unidades de atendimento em saude mental que oferecem
aos usuarios um programa de cuidados intensivos, elaborado por uma equipe
multidisciplinar. Os Centros de Atencao Psicossociais (CAPS) foram configurados
como alternativas terapéuticas ao modelo de tratamento centrado em hospitais
psiquiatricos. Desde 2002, os CAPS atuam articulando a atencdo em saude com a
comunidade, promovendo a vida comunitaria e a autonomia dos seus usuarios (13).

A equipe é formada por: dois assistentes sociais, trés psicologas, sendo
gue uma delas era a coordenadora do CAPS, dois médicos psiquiatras, uma médica
clinica, duas enfermeiras, dois técnicos de enfermagem, um profissional de educacéo
fisica, um profissional de artes, um professor de masica e um artesao (14).

Um CAPS-ad proporciona atendimento a populacdo, respeitando-se a

adstricdo do territério, oferecendo atividades terapéuticas e preventivas, tais como:



atendimento diario aos usuarios, dentro da logica de reducdo de danos;
gerenciamento dos casos, oferecendo cuidados personalizados; condigbes para o
repouso e desintoxicacdo ambulatorial de usuarios que necessitem; cuidados aos
familiares dos usuarios dos servigcos e acdes para os fatores de protecéo do uso e da

dependéncia (15).

AS ACOES DE ENFERMAGEM E OS CUIDADOS COM O USUARIO DO CAPS-AD.

O papel da enfermagem no CAPS deve ser desenvolvido com os seguintes
objetivos: planejar, programar, avaliar a assisténcia de enfermagem, criar e manter o
ambiente terapéutico voltada para a realizacdo das diversas atividades no CAPS,
atuar junto ao cliente, a familia e a equipe no atendimento de suas necessidades
basicas para obtencdo da saude fisica e mental, colaborar na formacdo e
aperfeicoamento de novos profissionais da area de saude mental e demais
profissionais interessados na area (16).

As atribuicbes do enfermeiro é organizada conforme a demanda do perfil
dos usuarios, oferecendo a clientela tratamento na forma de psicoterapia de grupo,
grupo de acompanhamento ao uso de psicofarmacos, grupo de sala de espera,
técnicas de relaxamento dirigido, meditacdo e aquecimento com exercicio fisico com
inUmeros objetivos como vivenciar relagdes interpessoais em ambiente protegido,
favorecer o autoconhecimento, compartilhar de problemas semelhantes, resgatar a
criatividade e a espontaneidade dos usuarios, ajudar-lhes para melhor compreender
a propria doenca e a entender que existem formas complementares de lidar com ela
que, associadas aos medicamentos, podem propiciar mais qualidade de vida e
autonomia (17).

Outras atribuicdes do enfermeiro nos CAPS foram citadas, como visita
domiciliar, triagem, coordenacdo do servico, estruturacdo de outros grupos
terapéuticos e atividades como comemoracdes, feiras e outros eventos que visam
integrar o servigo e seu trabalho a vida dos familiares dos usuarios e da comunidade
gue fica em seu entorno (6,10,17).

O consumo excessivo de alcool e drogas tornou-se importante fator de risco

para determinadas morbimortalidades, refletindo em incapacidade para atividade e



em menor tempo de vida para seus usuarios. O uso abusivo dessas substancias
acarreta implicacbes legais e danos na ordem fisica, mental e social, como a
exposicao a violéncias, acidentes, relacbes sexuais sem devida protecao, propagacao
de doencas infecciosas isolamento social e ruptura familiar (6,18).

O enfermeiro no CAPS-ad é capaz de detectar problemas associados ao
uso de substancias e realizar o acolhimento na tentativa de uma sensibilizagdo por
parte do usuario. E importante a intervencéo de enfermagem para criar estratégias
baseadas na recuperacado e reabilitacdo do dependente, o profissional tera maior
praticidade ao paciente em momentos de fragilidade, quando ele busca ajuda nos
servigos visando ser bem acolhido e tratado adequadamente (13,15,19).

4 RESULTADOS

Tabela 1. Informagfes do Estudo

. Ano de .
o
N° Artigo Publicacio Autor(es) Revista
1 2011 Vargas, D. Duarte, FAB. Texto Contexto Enfermagem
2 2011 Vargas,D. Oliveira,MAF. Latino-Americana. Enfermagem
Duarte, FAB.

3 2010 Kantorski, LP. et.al Revista Mineira de
Enfermagem.

4 2013 Branco, FMFC. et.al J Health Sci Inst.

5 2014 Cavalcanti,PCS. et.al Cienc Cuid Saude.

6 2013 Vargas,D. et.al Escola Anna Nery Revista de
Enfermagem

7 2011 Soares,RD. et.al Anna Nery Revista de
Enfermagem

8 2013 Xavier,RT.Monteiro, JK. Psicologia Revista.

9 2013 Messias, PP. Revista Saude

10 2014 Vargas,D. et.al Revista de Enfermagem.




Tabela 2. Sintese dos Estudos

10

Local de . L L
° realizacio o Objetivo do Principais Principais
Artigo. ¢ Estudo Resultados Consideracdes
estudo
1 CAPS (SP) Identificar a -Caracterizacdo Poucos enfermeiros tém
formacédo em sociodemografica dos recebido educagcdo formal
dependéncia sujeitos. para reconhecer a
quimica e fontes N dependéncia quimica em
. -Caracterizacdo quanto )
de conhecimento | ~ , seus pacientes, ao fato de
. a formacdo em saulde .
utilizadas pelo . que muito curso de
) mental e em alcool e N N
enfermeiro. graduacéo nao tem
outras drogas . ,
oferecido contetdos sobre
-O preparo para atuar a tematica em qualidade e
com o dependente quantidade suficientes.
quimico e a
dependéncia
2 CAPS-AD Identificar a -Fatores que facilitam a - Aponta-se a dificuldade de
(SAO insercdo e as insercdo do enfermeiro insercdo do enfermeiro no
PAULO) praticas de nos CAPS AD. CAPS-ad devido ao seu
enfermeiros no o pouco preparo e
-Fatores que dificultam . -
CAPS-AD. . ~ conhecimento pratico-
a INSereao do teérico na area de Saulde
enfermeiro nos CAPS Mental
AD. '
-Préticas do enfermeiro
no contexto dos CAPS
AD.
3 CAPS |, I Analise das acdes -Definidos meios de Percebe-se que 0s
CAPS-ad (  desenvolvidas trabalho do enfermeiro profissionais estao
Rio Grande pelos enfermeiros resinificados no modo ampliando e
do Sul) no cotidiano de psicossocial. compreendendo os fatores
atuacao (_am - Meios de trabalho do som_a|s e coletlvos_a_flm de
CAPSs, aos meios . . realizar novas atividades
enfermeiro construidos o
de trabalho, com . . contribuindo para a
no modo psicossocial. . L.
base nos especificidade da pratica do
principios do enfermeiro nos servigos
modo substitutivos.
psicossocial.
4 Hospital Analisar a atuacdo Destaca-se a atuacdo Conclui-se que é preciso
Geral da equipe de da equipe de tornar esse novo modelo de
. enfermagem na enfermagem no atencdo uma filosofia cujo
Teresina-Pl. N . .
atencao aos acolhimento entendimento de  sua
usuarios de crack, assisténcia necessidade deve partir
alcool e outras humanizada e dos proprios profissionais
drogas. atividades gue estdo envolvidos neste

complementares.

processo, contribuindo
sobremaneira para 0
fortalecimento da rede de
atencao em saude mental.
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5

6

7

CAPS de
Volta
Redonda/RJ.

CAPS
SAO PAULO

CAPS I E
CAPS-AD

CURITIBA

Descrever como
0s enfermeiros
psiquiatras do
Centro de Atencéo
Psicossocial
(CAPS) cuidam da
clientela e,
analisar as acles
destes
enfermeiros como

cuidado ou
descuido.
Identificar as
representacdes
sociais de
enfermeiros de
servicos
especializados em
alcool e drogas
sobre o]
dependente
quimico.

Conhecer o papel
da equipe de
enfermagem junto
3 equipe
multidisciplinar do
Centro de Atencéo
Psicossocial.

1) O cuidado que
produz melhora.
Subtemas: a) A
personalidade do
enfermeiro, b)
Aspectos relacionados
ao conhecimento; 2) O

cuidado  que nao
produz melhora.
Subtemas: a)
Conhecimento
cientifico da
enfermagem, b) Peffil
profissional, C)
Desqualificagéo e
descaracterizacao.
-Os Resultados

referentes ao estudo
evidenciam que na
representacao dos
enfermeiros, 0s
dependentes quimicos
sdo acometidos por
uma doenca, que tém
dificuldades de limites,
sdo manipuladores e
responsaveis pelo
desenvolvimento de
sua dependéncia.

- Especificidades da
assisténcia no CAPS.

-O papel da equipe de
enfermagem no CAPS.

Os resultados mostraram
que o cuidado do
enfermeiro do CAPS ainda
é fragmentado; ora
assume-se o modelo dos
hospitais psiquiatricos,
tutelando, excluindo e
segregando 0S USUArios;
ora aproxima-se do modelo
reabilitador, valorizando as
habilidades nas relac8es
interpessoais e capacidade
de comunicacao.

Conclui-se que as
representacdes sociais ndo
diferiram significativamente
das representacoes,
concepgOes e atitudes dos

enfermeiros de  outros
servicos, 0 (que causa
preocupacéo, pois o]

enfermeiro nos CAPS AD é
um profissional que, dada a
ampliacdo de seu papel
nesses servicos, constitui-
se em um agente
terapéutico importante no
tratamento e reabilitac&do do
dependente quimico, e as
representacbes que esse

profissional tem dos
usuarios, inevitavelmente,
acabam por repercutir na
qualidade de sua
assisténcia.

Conclui-se que os

profissionais da equipe de
enfermagem
desempenham acBes em
conjunto, interligandose e
compreendendo-se naquilo
que possa ser melhor para
o cuidar dos individuos com
transtornos mentais.
Entretanto, h& alguns
equivocos quanto ao seu
papel junto a equipe
interdisciplinar do CAPS.
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8

10

CAPS-AD;
PORTO
ALEGRE-RS

CAPS
(BAHIA)

CAPS-AD
SAO PAULO

Caracterizar as

intervencdes
terapéuticas  no
tratamento de
pacientes

usuarios de crack
e outras drogas,

levando em
consideracéo
acoes,
dificuldades,
abordagens
terapéuticas,
desafios e
sugestbes para o
enfrentamento
das drogas.
Relato da
experiéncia vivida
por uma
académica do
curso de
Enfermagem
durante a pratica
da disciplina
Enfermagem
Psiquiétrica e

Salde Mental no
Centro de Atencgéo
Psicossocial
(CAPS) no sul da
Bahia.

Verificar a
insercdo e as
praticas dos
profissionais  de
nivel médio da
equipe de

enfermagem no
CAPS élcool e
drogas.

Intervengéo instituicdo
CAPS AD.

Intervengéo do
profissional de
Psicologia.
Dificuldades.

Desafio e Sugestdes.

O desenvolvimento de

atividades realizadas
no CAPS:

- acolhimento;

- oficinas;

- comunicacdo com 0s
usuarios;

- visitas dos familiares.

Observou que o©s
profissionais se
inserem de maneira
efetiva nas atividades
do CAPS-ad, sendo
comum a pratica de
atividades
extrafuncionais. Como
fatores que dificultam a
sua insercdo observou-
se a pouca capacitagao
para atuar junto ao
usuario.

Concluiu-se que o namero
de CAPS AD ¢ insuficiente
e que os usuarios de crack
possuem  peculiaridades
em seu quadro.

As instituicbes de ensino
devem oferecer
prioritariamente ao
académico de Enfermagem
a oportunidade de atuar em
novos modelos de atuagéo
psiquiatrica  substitutivos,
como o Centro de Atencao
Psicossocial para que ele
possa, durante sua vida
profissional, tracar um
plano de cuidados
humanizado que vise a
insercdo e reintegracdo da
pessoa com distarbios
mentais um agir critico —
reflexivo.

Os profissionais de nivel
médio de enfermagem tem
contribuido  efetivamente
para a consolidagcdo da
Reforma Psiquiéatrica
Brasileira. A identificagédo
das suas formas de
trabalho promove subsidios
para reflexdo sobre
estratégias possiveis que
visam nortear a pratica
desses profissionais.
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5 DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Diante do material levantado e selecionado pode ser evidenciar que as
acOes dos enfermeiros no campo da saude mental em relacdo uso do alcool e outras
drogas nao ocorrem de forma isolada, todavia em conjunto com as a¢des da equipe
multiprofissional.

Estudo realizado com enfermeiros no CAPS-ad que teve como finalidade
apontar a eficacia da formacao e o preparo dos enfermeiros perante a assisténcia em
saude mental, observou-se que os profissionais que atuam neste contexto procuram
serem autodidata, n&o tendo auxilio na formacéao especifica que contemple o risco e
a vulnerabilidade do tratamento do uso das drogas, buscam conhecimentos atraves
de leituras e troca de experiéncias. Embora, alguns tenham cursos de especializacéo
em Saude Mental alguns enfermeiros sugerem uma formacdo especifica para o
problema que envolva o uso das drogas pois, a formacao geral ou em outras areas
nao corresponde as necessidades especificas do CAPS-ad. O estudo apontou a
fragilidade de que a pouco interesse dos profissionais em busca de capacitacédo
devido ao custo, e a falta de curso sobre o assunto especifico, e o pouco incentivo no
trabalho néo facilitada a sua saida para realizar as atividades extracurriculares para a
capacitacao (20).

Acerca do estudo exploratério realizado na cidade de S&o Paulo,
evidenciou que a insercdo do enfermeiro no CAPS-ad na pratica dar-se por sua
flexibilidade na divisdo e realizacdo do trabalho conjuntamente com a equipe
multiprofissional, suas dificuldades no trabalho, a dificuldade em adquirir confianca
dos demais colegas para a assisténcia ao paciente e na elaboracdo das atividades
terapéuticas (21).

Ja o estudo realizado no Rio Grande do Sul ao qual se refere a opinido dos
enfermeiros sobre o trabalho no CAPS-ad conforme os principios da reforma
Psiquiatrica, destaca-se a atencdo do enfermeiro nos servicos como: recebimento,
fornecimento e controle das medica¢Ges dos pacientes, laudos, receitas, atestados,

encaminhamentos, agendamentos de consultas; treinamento e supervisao da equipe
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de enfermagem, participacdo em grupos terapéuticos. A visita domiciliar também
demarca uma pratica da enfermagem, evidenciando as necessidades de aproximacgao
do profissional com o usuéario e familia, que em diversas situacdes é o que mantem o
doente no tratamento (22).

E notorio nos dados evidenciados em relagéo a pratica da enfermagem no
servigo de saude mental de alcool e outras drogas, a demanda do trabalho burocrético
gue ocupa a maior parte do tempo do enfermeiro em identificar a necessidade e
encaminhar para consultas médicas, dentistas, psicologo, bem como outros servi¢os
que contemplam a rede de atencdo a saude. A sobrecarga no ambito administrativo
de supervisdo e geréncia do servi¢o, faz com que o enfermeiro por muitas vezes se
vé obrigado em executar ac6es que fogem do seu dominio técnico profissional, e que
poderia ser realizado por outros profissionais, facilitando assim, sua melhor atuacéo
na assisténcia de enfermagem (21,22).

A atuacao do enfermeiro nos cuidados com o usuario do servi¢o de saude
mental de alcool e outras drogas, requer uma atencdo de forma especial que
prevaleca a assisténcia humanizada, a receptividade no acolhimento, o auxilio na
manutencdo do quadro clinico. Muitas vezes estdo limitadas na prética da
enfermagem em decorréncia do espaco fisico, com numero reduzido de leitos e/ou
vagas, a falta de qualificacao profissional, a falta de profissionais e principalmente a
dificuldade no que se refere a comunicacao e integracdo da equipe multiprofissional
(19).

No entanto, o cuidado de enfermagem no servico de atencdo a saude do
usuario de alcool e outras drogas, destaca-se pela capacidade do enfermeiro de
promover a autoandlise, para ser capaz de fornecer os cuidados necessarios de
enfermagem no campo da saude do dependente quimico. Articulando acbes
terapéuticas, autoconsciéncia, esclarecimento dos valores, exploracdo dos
sentimentos, fortalecendo o senso de ética e responsabilidade com a manutencdo da
saude do atendido. Cuja os objetivos que se deve alcancar para a manutencao de um
bom trabalho, € compreender o respeito que se faz frente as limitagbes que
contemplam a oferta do servi¢o, buscando atuar nas potencialidades em busca de
conhecimento e de desenvolvimento de a¢fes que tragam beneficio para o paciente
e acolha a familia (23).

Arepresentacédo social frente as agoes de enfermagem sobre o dependente

quimico cuidado nos centros de atencéo psicossocial em alcool e drogas da cidade
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de Sao Paulo, revelam que o ponto critico da atuacao do profissional de enfermagem
configura-se pela definicdo de que o doente (dependente) ser o responsavel por sua
dependéncia, classificando os dependentes como doentes mentais, sem limites e
manipuladores, considerando que o dependente quimico € uma pessoa instavel
emocionalmente e que precisa de ajuda para vencer a doenca (24).

Esta percepcgdo social muitas vezes distorcida e mal compreendida do
paciente atendido no servi¢o, muitas das vezes € o que configurasse como um preditor
do afastamento das acdes humanizadas, acolhedoras e significativas na conducéo do
tratamento do dependente. E necessario refletir que a representacdo social do
dependente quimico € atribuida pela fuga pela falta de responsabilidade social que a
prépria sociedade deixa de ter com o paciente adoecido, ndo havendo a percepc¢ao
de que a dependéncia quimica se configura como um sintoma da saude doenca
mental, mas sim, a propria instauracdo da doenca mental enquanto uma patologia
(4,6,9,10).

Para tanto, as diferencas entre as acdes de enfermagem no ambito do
tratamento no Hospital Psiquiatrico (ou Hospital Geral) e o CAPS-ad, baseia-se na
diferenciacdo que contempla o atendimento clinico frente as consultas, a
administracdo dos farmacos, a conducdo no processo de internacdes, no
acompanhamento, na orientacdo, no auxilio, bem como outros procedimentos
especificos. Atualmente, busca-se uma assisténcia humanizada, com respeito aos
pacientes, que garantam os seus direitos como cidad&o o tornando mais participativo,
sendo privilegiado com a vida social e familiar (25).

E notdrio que a conducéo das praticas assistenciais no campo da conducio
do tratamento do usuario de droga, entre o cuidado do campo hospitalar e do campo
da atencdo a saude no CAPS-ad, esta demarcado pelo predomino da equipe
multiprofissional e a condugao do tratamento e no acolhimento deste.

Porém, as dificuldades encontradas na assisténcia de enfermagem no
tratamento dos agravos em relacdo ao uso das drogas no CAPS-ad, dar se pelas
intervencdes que visam a prevencdo do uso na populacdo geral, assim como na
populacao especifica frente ao tratamento e a manutencéo do tratamento. No estudo
realizado com pacientes usuarios de crack e outras drogas no CAPS-ad foi destacado
que existem especificidades em relacdo ao quadro do paciente que dificultam o
tratamento (26). E revela que tais dificuldades sao expressas pela conducao do

sentimento de impoténcia e angustia frente a superacdo dos problemas com as
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drogas, muitas vezes demarcadas pela condi¢do financeira escassa dos pacientes, a
falta de material para o desenvolvimento do trabalho, a falta de envolvimento familiar,
e principalmente pelo descrédito social no enfrentamento da superacédo do uso das
drogas (14,15,26).

Por conseguinte, as préaticas que contemplam as acfes de cuidados frente
aos problemas do uso das drogas requerem o investimento ndo apenas financeira no
campo da saulde, justica ou social, mas € preciso incentivas a capacitacdo na
formacdo profissional, que inicia nas vivencias no contexto da universidade. A
experiéncia profissional vivenciada por um académico demonstra que no momento
em que se inicia as atividades no campo da salde mental a sensacao de inseguranca
e apreensao, frente as atividades desenvolvidas na rotina diaria do servico no CAPS-
ad favorecem a assimilacdo da vivencia e a superacédo das entranhas no manejo dos
cuidados que ocorrem por meio da educacdo no protagonismo dos envolvidos. A
atividade curricular que exigi o planejamento das acdes e forca a iniciativa do
académico, estimula a busca pela criacdo do vinculo, a reflexdo frente a postura ativa,
de criatividade que reque a sensibilidade para entender a linguagem n&o-verbal
expressa na condugao do tratamento (27).

As acdes vivenciadas no periodo da formagé&o no plano académico sobre o
auxilio do professor que orienta e assegura a possibilidade de errar, sdo esfor¢os que
refletem no pos-formado, permitindo reconhecer a vicissitude motivada pelo como
fazer frente as dificuldades que requer o enfrentamento profissional na possibilidade
de apresentar alternativas diante das mesmas, por ter sido enfrentada no ambito da
formacao.

Acdes neste sentido sdo evidenciadas no estudo realizado com
profissionais do CAPS-ad ao qual sugerem que para melhoria do atendimento no
servico, seja trazida pela importancia de ndo haver horario fixo na ampliacdo do
horario para acolhimento, a necessidade de implantacdo e aumento do niumero de
CAPS 24 h para ndo superlotar as emergéncias dos servicos hospitalares, o
atendimento a noite para inclusdo dos pacientes que trabalham. Quanto aos
profissionais, que seja incentivada a necessidade de qualificacdo e capacitacdo, com
a oferta de mais cursos de atualizagéo que contemplem o servigo (26).

Por fim, a caracterizagdo dos profissionais de enfermagem que
contemplam o servigo no CAPS-ad, requer atencdo com as praticas extrafuncionais

exercidas, fatores que facilitam e dificultam a insercéo profissional, requerendo a



17

insercdo de um novo modelo de assisténcia, que passa por uma transicdo de um
modelo em que exerca fungdes controladoras, higienistas e punitivas, com pouca ou
nenhuma autonomia, para assumirem o0 papel de protagonistas que demarca a

Reforma Psiquiatrica Brasileira (28).

6 CONSIDERACOES FINAIS

E possivel observar que a assisténcia do enfermeiro com o usuério de
alcool e outras drogas no servico de saude mental da rede de atencéo a saude tem
se cometido com certas dificuldades e possiveis insegurancas, reflexo do pouco
conhecimento e preparo recebido em sua formacgdo académica vinculada a
graduacédo, algumas universidades apenas oferecem uma disciplina vinculada a
salde metal e as praticas de enfermagem em saude mental.

No entanto, para que a assisténcia de enfermagem seja eficaz é necessario
o trabalho programado e que esteja vinculado a atividade dirigida por uma equipe
multiprofissional. Assegurando a capacitacdo e a formacdo dos profissionais que
compBe a equipe de saude mental, especificamente aquela que lida com o
dependente do alcool e outras drogas.

Pode-se perceber que a equipe de enfermagem se sente atravancado com
o trabalho burocratico e assistencial dos CAPS-ad, motivados pela falta de
profissionais capacitados especificamente na saude mental em relacdo ao uso do
alcool e outras drogas e por muitas vezes, estes profissionais se veem executando
atividades que néo sao especificas de sua funcéo e formacéao.

Todavia, o estudo revelou que as acdes em relacdo ao tratamento do uso
do alcool e outras drogas no CAPS-ad, em especificamente as a¢des de enfermagem
e da equipe multiprofissional sofre uma variagdo em conducdo destas em diferentes
regides do pais, demonstrando assim que muito mais que a formagéo especificamente
que é um fator importante na conducdo do tratamento o envolvimento dos
profissionais e dos gestores de saude faz total diferenca nas a¢6es de cuidados de

saude.
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No entanto, a dificuldade encontrada em realizar este estudo foi de
encontrar referencial em relagéo a tematica especifica, evidenciando que ha poucos
estudos publicados sobre o trabalho da enfermagem nos centros de atencéo
psicossocial de alcool e outras drogas. Demonstrando assim, a necessidade de
estudos de campo afim de propor acdes que estimulam a sistematizacdo da
organizacao do servico.

Por fim, conclui-se que de acordo com os problemas evidenciados no
presente estudo, é necessaria maior atencdo por parte das instituicbes académicas
de formacéo profissional de enfermagem oferecer e propor estudos em Saude Mental
que estejam vinculados as praticas de cuidados do usuario e/ou dependente do &lcool
e outras drogas. Da mesma maneira que se faz necessario que os gestores de saude
oferecam condicfes e promovam o incentivo a busca de especializacfes especificas
em saude mental em é&lcool e outras drogas, proporcionando assim capacitacdo dos
profissionais envolvidos no CAPS-ad. Desta maneira, estaria diminuindo as
fragilidades identificadas, fortalecidas por atividades académicas no campo da
formacdo da graduacdo com oferta de disciplina e estagios supervisionados
especificos na area de saude mental de &lcool e outras drogas, e ho campo das
politicas de gestdo dos servicos o incentivo a formacdo continuada poderia ocorrer
por meio de parcerias com instituicdes de ensino que oferte o curso de formagéo, com
condicBes de acessibilidade. Bem como, promover no campo da pratica assistencial
do servico de saude mental de alcool e outras drogas na rede de atencéo a saude, a
periodicidade de reunides de equipe, discussdes de caso clinico e acdes de conducao
no caso, tal como discute as rotinas de equipe e servico, 0 que coadjuvaria no
aperfeicoamento da assisténcia dos cuidados ao usuario e/ou dependente do alcool e

outras drogas.
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