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RESUMO

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura que objetivou identificar e analisar os estudos nos periédicos de
enfermagem que focalizam as a¢Bes em Salde Mental direcionadas as familias. Para a coleta dos dados foram
utilizados os descritores satide mental, familia e enfermagem, nas bases de dados da Literatura Latino-Americano
e do Caribe em Ciéncias da Satde (LILACS) e Scientific Electronic Library Online (SCIELO). Os critérios de inclusdo
foram: artigos originais publicados em portugués, espanhol e inglés nos periddicos na area da enfermagem entre
0s anos de 2003 a 2008. Este trabalho evidenciou uma predominancia de estudos enfocando questdes referentes a
equipe de saude e/ou profissionais. Os achados indicam necessidade em produzir pesquisas voltadas para 0s usua-
rios e familiares, o que pode contribuir para as acdes em salide mental da equipe nos cenarios da atencao psicossocial
e apontar caminhos na dire¢do de novas pesquisas.

Descritores: Satde mental. Familia. Enfermagem psiquiatrica.
RESUMEN

Esta es una revision integradora que tuvo como objetivo identificar y analizar los estudios en las revistas de enfermeria que
se centran en acciones de salud mental dirigidos a las familias en contextos laborales distintos. Para recopilar los datos, se
utilizaron los descriptores de la salud mental, la familia y de enfermeria en las bases de datos de América Latinay del Caribe
de Ciencias de la Salud (LILACS) y Scientific Electronic Library Online (SciELO). Los criterios de inclusién fueron:
articulos originales publicados en portugués, espafiol e Inglés en las revistas en el campo de la enfermeria, entre los afios 2003
y 2008. Este trabajo mostré un predominio de los estudios centrados en las cuestiones de personal de salud y/o profesional,
indicando la necesidad de producir investigacion de los usuarios y las familias. Se cree que estos hallazgos pueden ser de gran
valor para los equipos en los escenarios de la atencion psicosocial y sefialar el camino hacia la investigacion.

Descriptores: Salud mental. Familia. Enfermeria psiquiatrica.
Titulo: Accion en salud mental a familias en diferentes contextos de trabajo: revision integradora.

ABSTRACT

This is an integrative review aimed to identify and analyze studies in nursing journals that focus on mental health actions
directed to families in different work contexts. To collect data, we used the descriptors mental health, family and nursing in
the databases of the Latin American and Caribbean in Health Sciences (LILACS) and Scientific Electronic Library
Online (SciELO). Inclusion criteria were: original articles published in Portuguese, Spanish and English in journals in
the field of nursing between the years 2003 to 2008. This work showed a predominance of studies focusing on issues of
health staff and/or professional, indicating a need to produce research for users and families. It is believed that these findings
may be of great value to the teams in the scenarios of psychosocial care and point the way toward further research.

Descriptors: Mental health. Family. Psychiatric nursing.
Title: Action in mental health to families in different contexts of work: integrative review.
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INTRODUGAO

No contexto que antecede o movimento da
Reforma Sanitéria, o sujeito em sofrimento psiqui-
co ndo tinha voz ativa, sua historia era marcada
pela segregacdo e a responsabilidade pelo seu cui-
dado era atribuida a instituicdo hospitalocéntri-
ca. Nesse cenario, as familias renunciavam a qual-
quer participacdo no tratamento, assumindo a ta-
refa de identificar a desorganizacdo mental, enca-
minhar o familiar, visita-lo e fornecer informacdes
sobre o paciente para equipe de satde A familia era
vista como um sistema doente, como a causa do
adoecimento, ou seja, transferia-se a ela a culpabi-
lizacdo pela doenca*2.

O Movimento da Reforma Psiquiatrica pre-
coniza a mudanca do paradigma da psiquiatria
cléssica, questiona 0 modelo manicomial e propde
novos dispositivos de atendimento e tratamento,
rompendo com os paradigmas do modelo asilar,
preconizando o respeito as diferencas e a subjeti-
vidade dos individuos/familias, atribuindo um no-
vo lugar social para a loucura e, para isso, instau-
rando um Modelo Psicossocial de Cuidado®®. Pa-
ra que tais mudangas sejam efetivas é necessario
que elas transcendam a reestruturacéo fisica dos
espacos, fundamentado no deslocamento da assis-
téncia psiquiatrica hospitalocéntrica para servi-
cos territorializados. Além disso, esse modelo pro-
pde que fatores politicos, biopsiquicos e socio-cul-
turais sejam tomados como determinantes das do-
encas®,

Desse modo, a familia assume o papel de pro-
tagonista no projeto terapéutico dos sujeitos com
sofrimento psiquico. Entretanto, a historicidade ba-
seada no estigma, segregacao, tutela e no modelo
hegemonico biomédico ainda influenciam as a¢des
em Saude Mental nos diversos cenarios de traba-
Iho. Se por um lado, os discursos académicos fun-
damentados nos pressupostos da Reforma Psiquia-
trica e Politica de Saude Mental® priorizam a in-
sercdo da familia no projeto terapéutico, por outro,
0s profissionais, os servicos de salde e a sociedade,
muitas vezes, consideram a familia da mesma for-
ma de outrora.

Diante desse cenario, a utilizacdo de tecnolo-
gias leves, como o vinculo e o acolhimento sdo dis-
positivos potenciais para a integralidade da aten-
¢do ao usuario e familia®™. Assim, a Estratégia de
Salde da Familia (ESF), vem ao encontro dos pres-
supostos da Reforma Psiquiatrica, uma vez que
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desempenha um papel de articuladora da rede de
Saude Mental, pautada no territério e na constru-
¢do de uma rede ampliada de servigos de saude.
Além disso, a ESF visa a superacdo do modelo hos-
pitalocéntrico e reorganizacdo da producédo de cui-
dados propondo uma atengdo centrada na familia,
entendida e percebida a partir de seu ambiente fi-
sico e social e ndo somente focada individuo doen-
te®9),

Nesse espago de cuidado as familias, o aco-
Ihimento constitui-se em uma tecnologia leve das
acOes em saude, priorizando a atencdo ao USUArio
por meio da escuta qualificada, da valorizacdo das
queixas e da identificacdo de suas necessidades, ali-
ando a resolubilidade, a integralidade na assistén-
cia e a qualidade do servico prestado ao usuario/
familia®.

Diante do panorama exposto, questiona-se:
0 novo modelo de Atencdo Psicossocial atende 0s
pressupostos da Reforma Psiquidtrica e inclui a
familia no processo de cuidado? Os profissionais
consideram as familias como usuarias dos servi-
¢0s, uma vez que elas necessitam de atencdo e apoio
formal para manter sua prépria salde no processo
de tratamento do seu familiar em sofrimento psi-
quico?

Nesse sentido, o desafio que esta posto é con-
siderar a “loucura” como um fenémeno coletivo e
social, delineando uma nova postura em relacéo ao
sujeito que sofre psiquicamente, visando a um novo
posicionamento do sujeito acerca de sua condi¢do
de “doente passivo sofredor” para uma atitude de
“auto-administracdo”, reconhecendo-se como agen-
te que possui em si as possibilidades de modificar
0 contexto vivido.

Com base nessas consideracfes 0 presente
estudo teve como objetivo identificar e analisar os
estudos que focalizam as a¢Ges em Salde Mental
direcionadas as familias nos diferentes contextos
de trabalho, publicados em periddicos de enferma-
gem.

METODOS

A revisdo integrativa € um método amplo que
permite incluir estudos com diferentes abordagens
metodolégicas, agrupando resultados obtidos de
um conjunto de pesquisas primarias com tematica
idénticas ou similares®!V, O seu objetivo é sinte-
tizar e analisar esses dados para desenvolver uma
explicagdo mais abrangente de um fenémeno es-
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pecifico a partir da sintese ou anélise dos achados
dos estudos, com propdsitos tedricos e/ou inter-
vencionistas1?),

As etapas que conduziram esta revisao inte-
grativa sobre as a¢oes em Saude Mental as fami-
lias no diferentes contextos de trabalho foram: for-
mulagdo do problema; coleta de dados; avaliacdo
dos dados; anélise e interpretacdo dos dados; apre-
sentacdo dos resultados e conclusdes®?.

A formulacdo do problema contemplou a ela-
boracdo da questdo norteadora deste estudo: qual
a producdo do conhecimento da enfermagem em
Satde Mental com enfoque nas acgdes direcionadas
aos usuarios e familias nos diferentes contextos de
trabalho?

A coleta de dados foi realizada por duas pes-
quisadoras, de forma independente, em julho de
2009, nas bases de dados da Literatura Latino-
Americano e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS) e Scientific Electronic Library Online
(SciELO), utilizando-se os Descritores em Cién-
cias da Saude (DeCS): Saude Mental, Familia e En-
fermagem.

Os critérios de inclusdo foram: artigos ori-
ginais publicados em periodicos na area da enfer-
magem, de acordo com a classificacdo pelo Qualis
de extrato A, que inclui Al e A2, e B incluindo B1,
B2 e B3 da Coordenacdo de Aperfeicoamento de
Pessoal em Nivel Superior (CAPES), entre 0s anos
de 2003 a 2008, disponiveis on-line e publicados
em portugués, espanhol ou inglés.

O levantamento bibliogréfico no LILACS e
SciELO totalizou, respectivamente, 49 e 25 publi-
cagOes. A primeira selecdo dos trabalhos foi feita
a partir da leitura dos titulos e resumos de todos
os artigos identificados na busca eletrénica, os quais
se relacionavam com o objetivo da pesquisa. Nessa
etapa, foram selecionados 20 artigos no LILACS e
14 no SciELO. Posteriormente, realizou-se a bus-
ca e leitura dos estudos na integra.

Entre as publicacfes encontradas, seis fize-
ram parte de mais de uma base de dados e para a
inclusao foi considerado o artigo encontrado na ba-
se de dados de maior produgdo. Foram excluidos
quatro estudos bibliogréficos, duas publicacBes de
reflexdo e outra por ndo se enquadrar nono foco
de estudo em questao.

Assim, a amostra final foi constituida por 22
estudos. Para a avaliacdo dos dados elaborou-se um
instrumento para a coleta das informacdes visan-
do responder a questdo norteadora desta reviséo.
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A andlise e interpretacdo dos dados foram reali-
zadas de forma organizada e sintetizada por meio
da elaboracdo de um quadro sindptico que com-
preendeu o0s seguintes itens; identificacdo do estu-
do; objetivos, ano e periddico de publicacdo; Qualis
do periddico; delineamento do estudo; tematica;
referencial tedrico-metodoldgico; sujeitos da pes-
quisa; e, principais resultados.

Os artigos selecionados foram analisados na
integra e agrupados por areas tematicas, A anali-
se quantitativa ocorreu por meio da analise esta-
tistica de frequéncia absoluta e relativa. Também
realizou-se uma comparacdo dos achados nos ar-
tigos relacionados ao desenvolvimento das acoes
em Saude Mental pelos profissionais direcionados
as familias.

Quanto aos aspectos éticos, salienta-se que
0s preceitos de autoria e referenciamento das obras
consultadas foram respeitados. Como o estudo con-
figura-se como uma revisdo integrativa da pro-
ducdo existente e disponivel sobre a temética, en-
tendeu-se aceitavel dispensar sua submissdo a um
Comité de Etica em Pesquisa.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Na Tabela 1, apresenta-se a distribuicéo das
publicacBes de enfermagem na atencdo a Saude
Mental as familias nos periddicos de enfermagem
no periodo de 2003 a 2008.

Tabela 1 — Distribuicéo das publicacGes de enfer-
magem na atencdo a Saude Mental as familias nos
periddicos de enfermagem no periodo de 2003 a
2008. Porto Alegre, RS, 20009.

Periédico n %

Revista Latino-Americana de Enfermagem 2 9,0
Revista Eletrénica de Enfermagem 1 45
Revista de Enfermagem da Universidade

do Estado do Rio de Janeiro (UERJ) 3 136
Escola Anna Nery Revista de Enfermagem 3 13,6
Cogitare Enfermagem 5 227
Revista Brasileira de Enfermagem 3 136
Revista da Escola de Enfermagem da

Universidade de Sdo Paulo (USP) 3 136
Revista Galcha de Enfermagem 1 45
Texto & Contexto: Enfermagem 1 45
Total 22 100,0
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Dos 22 artigos analisados, verificou-se que
0 maior nimero de publicacdes concentra-se no
ano de 2006 (oito) e 2005 (cinco) nos anos de 2004
(trés), 2008 (trés) e no ano de 2007 (dois). Cabe sa-
lientar que os estudos referentes ao ano 2003 nédo
estavam disponiveis on-line na integra. O periédi-
co Cogitare Enfermagem do Departamento de En-
fermagem da Universidade Federal do Parand, clas-
sificado pelo sistema Qualis/CAPES como B3,
apresentou o maior percentual de publicactes
(22,7%).

A Tabela 2 apresenta as publicacGes de enfer-
magem na atencdo a Salde Mental as familias de
acordo com o Referencial Tedrico Metodoldgico
utilizado pelos autores.

Tabela 2 — Distribuicdo das publica¢Ges de enfer-
magem na atencdo a satide mental as Familias nos
periddicos de enfermagem no periodo de acordo
com o Referencial Tedrico Metodoldgico de 2003
a 2008. Porto Alegre, RS, 2009.

Referencial Teoérico-Metodologico n %
Método de historia oral tematica 1 45
Materialismo Historico e Dialético 3 136
Referencial das representacfes sociais na
perspectiva dos pressupostos de Moscovici 3 13,6
Abordagem sistémica: Modelo Calgary de
Avaliacdo da Familia e Modelo Calgary de
Intervencdo na familia 1 45
Fenomenologia 1 4,5

Processo Clinical Caritas de Jean Watson e

Processo de Cuidar de Lacerda 1 45
Teoria Ego-Ecologica de Marisa Zavalloni 1 4,5
Etnometodologia 1 4,5
Construcionismo Social 1 45
Nao especificado 8 364

Total 22 100,0

A partir dessa constata-se a que 36,4% dos
estudos analisados nédo especificaram a utilizacéo
de Referencial Tedrico-Metodolégico. No achados,
27,2% das pesquisas indicam uma tendéncia de
apropriacdo de quadro tedrico das ciéncias huma-
nas, sociais e comportamentais como, por exem-
plo, o Referencial Tedrico-Metodoldgico do Mate-
rialismo Historico e Dialético e Referencial das
Representacfes Sociais com base nos pressupostos
de Moscovici. Isto pode ser justificado pela neces-
sidade de compreensao dos aspectos subjetivos da
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experiéncia pratica vivenciada pela enfermagem,
acarretando subsidios as acbes no cotidiano dos
servigos de Saude Mental.

A Tabela 3 apresenta a distribui¢do das pu-
blicacbes de Enfermagem na Atencéao a Saude Men-
tal segundo tipo do estudo.

Tabela 3 — Distribuicdo das publicacdes de enfer-
magem na atencdo a saude mental as Familias nos
periddicos de enfermagem no periodo de 2003 a
2008 segundo tipo do estudo. Porto Alegre, RS,
2009.

Tipo de estudo n %

Pesquisa Qualitativa 20 910
Pesquisa Quanti-quali 1 45
Pesquisa Quantitativa 1 45
Total 22 100,0

Conforme os dados da Tabela 3, o maior per-
centual de publicacbes de enfermagem em Saude
Mental (91%) esté classificado como artigo de pes-
quisa qualitativa. Entre os quais, cinco classificam-
se com estudo de caso. A pesquisa com abordagem
qualitativa do tipo estudo de caso, visa a investigar
os fendmenos inseridos no contexto real de manei-
ra profunda e intensa, deste modo, possibilita ao
pesquisador uma maior compreensao sobre os fe-
ndmenos individuais, sociais, politicos e de grupo®.

A pesquisa qualitativa possibilita uma me-
Ihor compreensdo dos fenémenos e uma maior
aproximacao com a realidade dos sujeitos, no caso
as familias. Uma vez que o foco é estudar o univer-
so de significados, motivos, aspiracdes, crencas, va-
lores e atitudes, 0 que corresponde a um espaco
mais profundo das relagdes, dos processos e dos fe-
némenos que ndo podem ser reduzidos ou mensu-
raveis somente através da operacionalizacdo de
variaveis®,

A Tabela 4 apresenta a distribui¢do das pu-
blicacbes de Enfermagem na Atencéao a Saude Men-
tal de acordo com os sujeitos da pesquisa.

Durante a analise dos artigos, buscou-se iden-
tificar os sujeitos em estudo com o propdsito de vi-
sualizar a abrangéncia dos pesquisadores da area
em Saude Mental no que se refere a integracdo dos
diversos atores envolvidos no processo de cuida-
do, ou seja, familia, profissionais e usuarios. De-
nota-se a predominancia dos estudos tendo como
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sujeitos das pesquisas os profissionais de saude
(40,5 %). Esses estudos focalizam o cuidado em
Salde Mental da equipe no contexto da ESF, além
disso, considerou-se que o foco do trabalho neste
cenario é a familia. Vale ressaltar o aumento das
produces envolvendo os diversos atores, 0 que se
constitui em um campo amplo ainda com lacunas a
serem exploradas.

Tabela 4 - Distribuicdo das publicacfes de enfer-
magem na atencdo a saude mental as Familias nos
periddicos de enfermagem no periodo de 2003 a
2008 segundo sujeitos do estudo. Porto Alegre, RS,
2009.

Sujeitos da Pesquisa n %

Profissionais de satde 9 40,0
Familia 3 13,6
Familia e usuarios 3 13,6
Usuarios 3 13,6
Profissionais de salde, usuarios e familiares 2 9,0
Usuarios e Profissionais de salde 1 45
Cuidadores de pacientes psiquiatricos 1 4,5
Total 22 100,0

A Tabela 5 a apresenta a distribuigdo das pu-
blicacBes de Enfermagem em Salde Mental segun-
do area temética.

Tabela 5 - Distribuicdo das publicacbes de enfer-
magem na atencdo a Saude Mental as Familias nos
periddicos de enfermagem no periodo de 2003 a
2008 segundo a area tematica. Porto Alegre, RS,
20009.

Temética n %

Saude Mental na Atengdo Bésica 14 64,0
Centro de Atencéo Psicossocial (CAPS) 7 32,0
Hospital-dia 1 4,0
Total 22 100,0

Com base na Tabela 5, evidencia-se a preva-
Iéncia de estudos relacionados a Saude Mental na
Atencdo Basica, dentre os quais, a maioria buscam
analisar e identificar como sdo desenvolvidas as
acOes em Saude Mental no contexto da Estratégia
Saude da Familia. De acordo com os estudos o tra-
balho em Salude Mental, nesse cenéario, encontra-
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se em processo de transformacéo no sentido da in-
cluséo social e da integralidade da assisténcia. No
entanto, ainda carece de articulacdo com as condi-
¢Bes sociais, econdmicas e culturais e de profissio-
nais comprometidos. Apesar dos avancos, a maio-
ria as acbes em Saude Mental ainda sdo orienta-
das pela prética da psiquiatria tradicional, em que
a medicalizacdo e o encaminhamento s&o os instru-
mentos de escolha®2®), Nessa perspectiva, a ESF
pode ser vista como mediadora no processo de mu-
danca das préaticas no campo da Salde Mental,
articuladora da rede de Saude Mental, bem como
um elo para o fortalecimento e efetivacdo dos prin-
cipios do Sistema Unico de Satde (SUS).

Entre as pesquisas analisadas, 27% focalizam
a familia, o Centro de Atenc¢do Psicossocial (CAPS)
e os profissionais. Considera-se que esses atores
desempenham papel relevante para a consolida-
cdo da Reforma Psiquiatrica, porém € necessario
a articulacdo com as demais &reas para a cons-
trucdo de uma rede de cuidado em Saude Mental,
sendo o vinculo um dispositivo fundamental e es-
tratégico para tal articulacdo®-%, Um aspecto re-
levante observado pelos autores e que vem refor-
car a estratégia de atencdo psicossocial, foi a an-
gustia e tristeza dos usuarios diante da internacédo
no hospital psiquiatrico, em fun¢do da maneira
como é prestado o cuidado em instituicdo de inter-
nacdo®. Também identificou-se em alguns estu-
dos a importancia da atuacdo da equipe enquan-
to integradora desta parceria®3132,

Para tanto, o ambiente deve ser acolhedor,
os profissionais devem proporcionar um cuidado
singular que respeite a subjetividade de cada in-
dividuo e de cada familia, compreendendo suas li-
mitagBes e incentivando suas habilidades, estimu-
lando o protagonismo e promovendo a autonomia
da familia®. Contribuindo com essa discussao, o
cuidado transpessoal propicia a transformacdo da
relagdo de poder entre profissionais, usuarios e fa-
milia, criando uma oportunidade para promogao
da integralidade na assisténcia®.

Desse modo, a valorizacdo do familiar, o res-
peito e a escuta qualificada s&o imprescindiveis pa-
ra que a atencdo psicossocial realmente possa ocor-
rer e possamos pensar em projetos de vida®?. Ou-
tro aspecto relevante diz respeito ao acolhimento
da fala do familiar como elemento importante do
cuidado das equipes no setting terapéutico. Essa
pratica precisaria ser inserida ativamente, refletin-
do uma exigéncia institucional®@,
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Dois estudos destacaram a importancia dos
grupos como um fator que colabora na insercdo da
familia e possibilita a promog¢do em satde mental
por meio de acOes de educacdo em salde®?%®), A
atividade de natureza grupal exerce influéncias
benéficas no processo de reabilitacdo psicossocial,
pois cada participante é diferente e a0 mesmo tem-
po possui necessidades semelhantes para realizar
uma tarefa®’. Pesquisa realizada com familiares
cuidadores de “doente esquizofrénico” indicou que
qualidade de vida é ter saude, poder trabalhar e
sustentar a familia, além disso, fatores como dei-
xar de ir a igreja, ndo sair com amigos, deixar de
trabalhar e ndo ter mais tempo para si mesmo in-
terferem na vida destes cuidadores®®. Em um dos
estudos, ressaltou-se que o portador de sofrimen-
to psiquico deveria ter a possibilidade de intera-
gir com/no contexto social em que vive, ou seja,
que seu papel de cidaddo transcenda os “muros”
da instituicdo a qual esta vinculado®.

Com relacdo ao respeito pelas caracteristi-
cas individuais do sujeito em sofrimento psiquico,
um dos estudos considera que algumas familias
constroem um olhar estigmatizante e segrega-
dor®, Tais concepgdes seriam geradoras de tris-
teza, angustia e medo e poderiam ser resquicios
de uma atengdo proveniente da psiquiatria classi-
ca, caracterizada pelas praticas excludentes e ma-
nicomiais, que ainda perpassam o cotidiano social.
A desconstrucdo do saber manicomial é um ele-
mento importante para o resgate de cidadania/
identidade do individuo®®,

Embora os autores centrem suas discussdes
na atencdo por parte da enfermagem, salienta-se
que, no cuidado em Saude Mental, é necessaria a
participacdo dos familiares, e profissionais de ou-
tras areas para a efetivacdo da Reforma Psiquia-
trica dado que emergiu em um dos estudos, no
qual os autores salientam que o cuidado e a res-
ponsabilizacdo sejam compartilhados entre equi-
pes e familiares comprometida com as necessida-
des dos usuarios®,

CONSIDERACOES FINAIS

Por meio desta revisdo integrativa, buscou-
se identificar e analisar os estudos publicados em
periédicos de enfermagem que focalizam as agoes
em Salde Mental direcionadas as familias nos di-
ferentes contextos de trabalho. Entre os principais
resultados, destaca-se a predominancia de pesqui-
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sas qualitativas, com utilizacdo do Referencial Teo-
rico do Materialismo Historico Dialético e das Re-
presentagdes Sociais de Moscovici, tendo como
enfoque a Saude Mental na Atencdo Basica, pre-
dominantemente na ESE Este trabalho eviden-
ciou a énfase dos estudos enfocando questdes re-
ferentes a equipe de salde e/ou profissionais, no
entanto observou-se que os estudos estdo come-
¢ando a incluir os demais atores envolvidos nesse
processo.

Os achados dos estudos com enfoque ha Aten-
cdo Bésica sugerem a necessidade de maior pre-
paro dos profissionais, tendo em vista a importan-
cia da ESF e da reforma psiquiatrica, enfatizando a
realizacdo de um trabalho conjunto, entre os fami-
liares e as equipes de salde da familia. constatou-
se que agles de Saude Mental desenvolvidas no
contexto da ESF sdo orientadas pela pratica da
psiquiatria tradicional, onde a medicalizacdo e o en-
caminhamento sdo os instrumentos de escolha.

Nos estudos realizados nos CAPS, o acolhi-
mento apresentou-se como um organizador do
trabalho, o que vem a contribuir para mudanca do
modelo assistencial centrado na doenca para ou-
tro, que considera a subjetividade do ser humano
cuidado. Além disso, possibilita a inversdo da as-
sisténcia centrada nas tecnologias leves duras e
duras para uma assisténcia centrada nas tecnolo-
gias leves e leves duras.

No estudo realizado com familiares e usué-
rios em um hospital-dia, no qual a familia foi re-
presentada, predominantemente, como fonte de
afeto e apoio. O hospital-dia foi caracterizado co-
mo um local de tratamento e acolhimento, tanto
familiares como usuérios demonstraram acredi-
tar nas possibilidades de progresso advindas do
atendimento nesse tipo de servico. Assim, identi-
ficou-se a Saude Mental, nesse cenario de traba-
Iho, vinculada a recuperacéo e ao tratamento.

Por meio desta revisdo integrativa consta-
tou-se que ainda ha muito por fazer rumo a efeti-
vacdo da Reforma Psiquiatrica. Assim, vislumbra-
se como grande desafio a construgdo de um “novo
olhar”, um “novo assistir” e repensar as acdes em
Saude Mental por meio do uso de tecnologias le-
ves como dispositivos para a producdo do cuida-
do ao usuario e familia quando estes se apresen-
tam diante dos servicos de salde em busca aten-
dimento, seja ele, na atencdo basica ou CAPS.

As acdes em Saude Mental devem ser de-
senvolvidas por profissionais comprometidos e
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permeadas de valores humanisticos, como alte-
ridade, respeito, escuta qualificada, comprometi-
mento e responsabilizacdo com as necessidades
relatadas pelo usuario durante o encontro profis-
sional/usuério/familia. Seguindo essa linha de pen-
samento, a assisténcia as familias, torna-se um
grande desafio da préatica em Saude Mental, exi-
gindo dos profissionais estudos e aproximacao
desses atores sociais. Tendo em vista a importan-
te e desafiadora tarefa de promocéo do protago-
nismo do usuério/familia que se coloca aos profis-
sionais que atuam na atencdo em Saude Mental,
a atitude € inovar, planejar e implementar acdes
em Salde Mental com este enfoque psicossocial.
Nesse sentido, é preciso, ainda, construir um no-
vo paradigma e, conseqlientemente, uma nova
linguagem, que possa dar conta da complexida-
de que envolve essas questdes e propor a formacéo
de redes de suporte de cuidado em satde mental,
em que haja efetiva participagdo da familia.

Destaca-se a necessidade de ampliar as in-
vestigacOes voltadas a essa temética contribuindo
com o exercicio da enfermagem enquanto ciéncia
e prética profissional.
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