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Reconfiguracao identitaria do enfermeiro na
pratica da saude mental

Nurse identity reconfiguration in mental health practice

Reconfiguracion de la identidad del enfermero en la practica de la salud mental

RESUMO

Objetivo: Analisar as praticas de enfermeiros e suas implicacdes na (re)construcido Ricardo Otavio Maia Gusmao?

de sua identidade no contexto da saide mental. Métodos: Trata-se de um estudo de 0000-0001-9941-1114

caso, de abordagem qualitativa, alicercado no referencial teérico de Claude Dubar. . . oy
D . - K . Maria José Menezes Brito

Participaram sete enfermeiros que atuam em Centros de Atencao Psicossocial de uma 0000-0001-9183-1982

cidade do norte de Minas Gerais, Brasil. Os dados foram analisados a luz do referencial

tedrico sobre identidade de Claude Dubar, e por meio da Anélise de Conteldo.

Resultados: Os dados foram analisados e discutidos por meio das categorias Universidade Federal de Minas Gerais
“As praticas do enfermeiro no contexto da saide mental” e “Competéncias profissionais (UFMG), Belo Horizonte - MG, Brasil.
do enfermeiro em salide mental e Identidade Real”. Conclusdo: O estudo sinaliza a

reconfiguracao identitaria do enfermeiro no campo da saide mental expressa pelas

praticas, competéncias profissionais e identidade real construida na percepcao de si

como agente terapéutico.

Descritores: Crise de Identidade; Trabalho; Enfermagem; Saide Mental.

ABSTRACT

Objective: To analyze the practices of nurses and their implications in the (re)
construction of their identity in the context of mental health. Methods: This is a case
study with a qualitative approach, based on the theoretical framework of Claude
Dubar. Participants included seven nurses who work in Mental Health Services in a
northern city of Minas Gerais, Brazil. The data were analyzed in the light of Claude
Dubar’s theoretical framework on identity and with Content Analysis. Results:
The data were analyzed and discussed using the categories: “Nurses’ practices in the
context of mental health” and "Nurses’ professional competencies in mental health
and Real Identity.” Conclusion: The study shows the nurses’ identity reconfiguration
in the field of mental health expressed by the practices, professional competencies,
and real identity constructed in their perception of themselves as therapeutic agents.
Descriptors: Identity Crisis; Work; Nursing; Mental Health.

RESUMEN

Objetivo: Analizar las practicas de la enfermeria y sus implicaciones en la (re)

construccion de su identidad en el contexto de la salud mental. Métodos: Se trata de un

estudio de caso, con enfoque cualitativo, basado en el marco tedrico de Claude Dubar.

Siete enfermeros que actian en Centros de Atencion Psicosocial en una ciudad del norte

de Minas Gerais, Brasil, participaron en el estudio. Los datos fueron analizados a la luz de

la identidad del marco tedrico de Claude Dubary del analisis de contenido. Resultados:

Los datos se analizaron y discutieron desde las siguientes categorias: “Las practicas

de enfermeria en el contexto de la salud mental”; y “Competencias profesionales de

las enfermeras en salud mental e identidad real”. Conclusién: Este estudio destaca la

reconfiguracion de la identidad de los enfermeros en el campo de la salud mental que se

manifiesta desde practicas, competencias profesionales e identidad real construida en

la percepcion de si mismos como agente terapéutico. Q;:;L?O";:Egﬁ;gtgusmé .
Descriptores: Crisis de Identidad; Trabajo; Enfermeria; Salud Mental. E-mail: ricardotavio25@gmail.com
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INTRODUGCAO

A Enfermagem é uma profissdo fundamental
para a area da salde mental. Nesse contexto,
o enfermeiro tem se destacado na prestacdo de
cuidados aindividuos e a coletividades. No campo
da saude mental, a Reforma Psiquiatrica Brasileira
(RPB) se destacou como processo social e histé-
rico complexo, com repercussbes na pratica,
na formacdo de enfermeiros e na construcdo de
sua identidade profissional®™. A esse respeito,
merecem destaque as mudancas nas concepcoes
sobre o processo saude-doenca e referenciais
técnico-assistenciais que orientam as praticas
dos profissionais. Somado a essas mudangas, novo
arcabouco juridico e politico foi estabelecido,
visando a reestruturacido do modelo de atencao
por meio de praticas socioculturais pautadas no
Modo Psicossocial®@.

A enfermagem, constituida por enfermeiros,
técnicos e auxiliares de enfermagem, consiste
em um conjunto de praticas que tém como foco
a prestacdo do cuidado a individuos e a coletivi-
dades, nos diferentes niveis de complexidade e,
portanto, em diferentes pontos da rede de atencao
a saude. Considerando o contexto histérico das
praticas assistenciais no campo da salide mental,
marcado por avancos e redirecionamentos
tedricos, juridicos, politicos, tecnolégicos e cien-
tificos, os profissionais das diferentes categorias
da enfermagem vém reorientando suas praticas
e, pois, seu fazer, cuja historicidade foi marcada
pelo modelo biomédico, contencao e tentativa
de silenciar os sujeitos. Contemporaneamente,
em consonancia com a RPB, busca-se uma
proposta de cuidado que privilegie a escuta,
o vinculo, a construcdo e a pratica interdisci-
plinar. Essa transicdo mostra-se favoravel para o
campo do conhecimento e para as praticas®.

O Conselho Federal de Enfermagem
(Cofen), nessa perspectiva, em 2021 estabeleceu
a Resolucdo n°® 678, que cria as diretrizes para
atuacdo da equipe de enfermagem em Saude
Mental e Psiquiatria®. Essa normativa é uma
tentativa de conformar as praticas do enfermeiro
em saude mental, a fim de assegurar assisténcia
de Enfermagem competente e resolutiva.
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A realidade sobre o saber-fazer da
Enfermagem na salde mental demonstra a
necessidade de demarcacdo de sua identidade
nesse campo de atuacdo, com a finalidade de
evidenciar o seu cuidado na Atencio Psicossocial.
Nota-se ser possivel, em um contexto que
sustenta a interdisciplinaridade estabelecida por
varios saberes, o fazer se preocupar com aquilo
que lhe é préprio, o nucleo do saber-fazer profis-
sional da Enfermagem em sadde mental. Assim,
uma maior clareza identitaria do enfermeiro
nesse campo nao desconsidera o cuidado e sua
dimensdo na Atencao Psicossocial, entretanto
destaca a importancia que cada profissional tem
para a saude mental. Dar notoriedade ao que é
proprio de cada um destaca a pluralidade e inter-
disciplinaridade desse campo®.

Nesse contexto marcado por transforma-
¢oes no cotidiano dos servicos, o “ser enfermeiro”
se constitui e sua identidade se reconfigura.
O trabalho do enfermeiro caracteriza-se como
uma pratica social, uma vez que integra questoes
econdmicas, politicas, sociais e culturais. Define-se,
portanto, em um dado contexto que influencia a
organizacdo dos processos de trabalho®.

A identidade, na perspectiva de Claude
Dubar - em que este estudo se sustenta -, confi-
gura-se como um processo continuo de mudancas
produzido na base das relacoes e formas como os
seres humanos sao representados nos sistemas
sociais que os rodeiam. E o que ha de mais
precioso para alguém, ndo sendo algo dado desde
seu nascimento, mas construido na infancia e
reconstruido ao longo da vida como produto de
sucessivas socializacdes por meio de dindamica
individual e coletiva?.

Tratando-se especificamente da pratica de
enfermeiros, a construcdo daidentidade correlacio-
na-se diretamente com o ato de cuidar e, portanto,
com a sua atuacdo profissional®. A identidade
profissional, assim, consiste em processo peculiar
de socializacdo que considera aspectos como as
praticas dos trabalhadores, a formacao profissional
e suaatuacio cotidiana nos servicos. Tais elementos
tém relacdo com a mobilizacio de saberes e fazeres
que integram as acoes dos profissionais, assim
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como estabelecem as competéncias profissionais
gue sdo inerentes a essa pratica social. A interacao
desses elementos contribui para o autorreconhe-
cimento como profissional, suas configuracoes e
reconfiguracoes identitarias"”.

Tem-se que o trabalho do enfermeiro em
saude mental passou por profundas transforma-
¢coes sociais nos ultimos anos. No entanto, pouco
se produziu na literatura nacional e internacional
sobre esses processos e sua influéncia na cons-
trucdo da identidade profissional do enfermeiro.
Sobre a tematica da identidade, ha lacunas na
literatura da enfermagem, especialmente sobre
a atuacao do enfermeiro?. Em face do exposto,
inspirou-se a formulacdo da questao central que
norteia esta pesquisa: Como tém se configurado
as praticas de enfermeiros e suas implicacoes na
(re)construcao de sua identidade no contexto da
saude mental? Nessa perspectiva, este estudo
buscou analisar as praticas de enfermeiros e suas
implicacoes na (re)construcido de sua identidade
no contexto da sauide mental.

METODO

Trata-se de um estudo de caso, de abor-
dagem qualitativa, alicercado no referencial
tedrico de Claude Dubar”. Por considerar
aspectos inerentes a subjetividade, acredita-se
que essa abordagem se aproximou da realidade
vivenciada pelos profissionais.

Foi adotada a estratégia de investigacao de
estudo de caso, que se justifica por privilegiar
investigacoes de fenébmeno contemporaneo em
seu contexto real, além de explorar as dimensoes
individuais e organizacionais®®. Além disso,
explora a intrinseca relacdo entre o fenbmeno
pesquisado e seu contexto. O caso em estudo
para esta pesquisa foi definido como: praticas
de enfermeiros no contexto da salde mental
e a construcdo de sua identidade prépria no
trabalho. O estudo atendeu aos passos recomen-
dados pelos Critérios Consolidados para Relatar
uma Pesquisa Qualitativa (Coreq)®” e usou o
referencial tedrico sobre identidade de Claude
Dubar” como estratégia de conhecimento da
realidade. A identidade, nessa tese, é vista como
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fendbmeno complexo, numa perspectiva social e
contextual, que tem relacdo com os aspectos da
subjetividade dos investigados. A partir da escuta
dos elementos profissionais dos enfermeiros
que atuam no Centro de Atencdo Psicossocial
(CAPS) foi possivel conhecer suas conformacoes
identitarias por meio da identificacdo da iden-
tidade real. A escolha por esse referencial esta
sustentada na compreensdo do fenémeno em
seu contexto social, uma vez que a relacao deste
com a vida social consiste em um processo de
movimento permanente na sociedade.

A escolha pelo estudo de caso tem relacao
com os imbricamentos existentes entre o fené-
meno pesquisado, seu contextoearealidadesocial.
A inexisténcia de limites claros, somada ao
interesse por explorar os condicionamentos
contextuais ligados ao problema, reforcam a
escolha. O estudo de caso objetiva analisar o fen6-
meno socialmente, explorando-se as dimensoes
individuais, sociais e organizacionais e buscan-
do-se detalhamento e aprofundamento nas
andlises para ser possivel revelar uma realidade
em sua completude, a fim de responder “como” e
“por que” os fendbmenos ocorrem, sendo, assim,
adequado a proposta deste estudo e ao referen-
cial tedrico sobre identidade de Claude Dubar©,

Utilizou-se a modalidade de estudo de caso
Unico integrado, que por definicdo tem apenas
uma unidade de andlise, sendo apropriado para
analisar casos que em existam poucos estudos
sobre o tema, podendo ser reveladores de uma
informacao pouco disponivel. Na tipologia inte-
grada, tem-se uma modalidade mais extensiva
de pesquisa, uma vez que o caso serd investigado
em multiplas subunidades de analise™©.

Como cendrio de estudo tem-se os quatro
CAPS que compoe a Rede de Atencao Psicossocial
(RAPS) do municipio de Montes Claros, norte de
Minas Gerais: um Centro de Atencdo Psicossocial
Infanto-juvenil (CAPSi), um CAPS II, um CAPS
Alcool e outras Drogas (CAPS AD) Il, e um CAPS
AD IIl. Os CAPS sao servicos RAPS destinados
a acolher sujeitos com sofrimento, transtornos
mentais e necessidades decorrentes do consumo de
alcool, crack e outras drogas, com foco nos sujeitos
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em crise e em situacoes de vulnerabilidade social,
sendo fundamentais a Reforma Psiquiatrica®?.

A escolha do cendrio é justificada pela
importancia do CAPS dentro da RAPS, bem como
das praticas dos enfermeiros que atuam nesse
contexto para o processo de reestruturacdo da
saude mental no Brasil. Além disso, nesse servico
o enfermeiro lida com situacdes complexas,
exigindo-se de tais profissionais o desenvolvi-
mento de habilidades e competéncias especificas,
além de formacdo e conhecimentos peculiares
para o desenvolvimento de suas praticas.

A cidade de Montes Claros ilustra o contexto
de reorientacdo das praticas em saude mental.
Nos ultimos quinze anos implantaram-se quatro
CAPS naregido, e em 2012 ocorreu o fechamento
do Hospital Psiquiatrico, que centralizava a assis-
téncia as demandas de saude mental com praticas
manicomiais. Em 2015, a Universidade Estadual
de Montes Claros (Unimontes) iniciou o programa
de Residéncia Multiprofissional de Saide Mental
para enfermeiros, psicélogos e assistentes sociais,
contribuindo com a formacdo de trabalhadores
capacitados para atuarem com base nos principios
da Reforma Psiquiatrica. Desde entao, profissio-
nais com formacio em salide mental passaram a
compor os servicos substitutivos, ocupar cargos
de gestdo e atuar na docéncia em salde mental,
contribuindo para a transformacdo dessas
praticas na regido. Esses fatores foram relevantes
para a escolha do caso da pesquisa.

A selecdo dos participantes deve considerar
0s sujeitos sociais que tém relacdo com o problema
de pesquisa. Assim, o critério de inclusao foi ser
enfermeiro e atuar na assisténcia ao paciente
com sofrimento psiquico em um CAPS de Montes
Claros/Minas Gerais hd mais de seis meses.
O critério de exclusdo foi atuar em regime de
plantdo noturno, que é justificado pelo fato desse
profissional ndo ser fixo no servico, portanto a
rotatividade desse profissional inviabilizaria a
investigacdo de nosso objeto. Do total de onze
enfermeiros que atuam em CAPS de Montes
Claros, conforme dados obtidos na Coordenacao
de Saude Mental, da Secretaria Municipal de
Saude, quatro ndo atenderam intencionalmente ao
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critério de exclusao por trabalharem em regime de
plantdo noturno. Desse modo, o presente estudo
foi realizado com a populacao de sete enfermeiros.

A coleta dos dados iniciou-se com a aplicacao
de formuldrio sociodemografico, em seguida
procedeu-se a realizacao de entrevistas individuais
nos horarios e locais de trabalho dos profissionais,
previamente estabelecidos com eles. As entrevistas
foram realizadas pelo pesquisador com a utilizacao
de roteiro semiestruturado. As questoes versavam
sobre praticas e atuacdo profissional, competén-
cias profissionais e autodefinicao de si proprio.

Foi usado para a andlise dos dados a Andlise
de Contelido. A avaliacao do material seguiu as trés
etapas recomendadas por Bardin®®: 1) pré-analise;
2) andlise/exploracdo dos dados; 3) tratamento
e interpretacdo dos resultados. No processo de
avaliacido tematica dos dados brutos recolhidos
com os sujeitos foram identificadas unidades de
andlise de acordo com os objetivos propostos.
Em seguida eles foram classificados por diferen-
ciacdo e por reagrupamento, estabelecendo-se
categorias que possibilitam estruturar a apresen-
tacao e a andlise dos resultados. Os achados foram
organizados e analisados por meio das seguintes
categorias: Acdes desenvolvidas por enfermeiros
da saude mental; Competéncias do enfermeiro na
saude mental; Identidade real.

Os dados da pesquisa foram coletados entre
dezembro de 2022 e fevereiro de 2023, por meio
de entrevista semiestruturada no local e horario
de trabalho dos profissionais, apés consideracao
das exigéncias legais do Comité de Etica Centro
Universitario FIPMoc (UNIFIPMOC) sob parecer
n°® 5.624.695, de 5 de setembro de 2022 e em
consonancia com as recomendacoes éticas das
resolucdes n° 466 de 2012 e n° 510 de 2016+
19, Com a finalidade de preservar a identificacdo
dos entrevistados, foi escolhida aleatoriamente
a letra “E” seguida do nimero das entrevistas de
acordo com a populacao do estudo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados sao apresentados com base
nas narrativas produzidas pelos enfermeiros.
Os sujeitos da pesquisa sdao predominantemente

www.ufsj.edu.br/recom




Reconfiguracao identitaria do enfermeiro na pratica da saide mental

do sexo feminino (86%); faixa etaria média de
36 anos; tempo médio de atuacao no servico
de trés anos; formacido em escolas privadas
(86%); sdo especialistas na area de salide mental
(100%), sendo 57% na modalidade Residéncia
Multiprofissional; 43% relataram manter outro
vinculo profissional e 71% afirmaram ja ter traba-
Ihado anteriormente em outro servico da RAPS.

AS PRATICAS DO ENFERMEIRO NO
CONTEXTO DA SAUDE MENTAL

O cuidado com os seres humanos, com toda
a complexidade que lhe é conferida, constitui
a caracteristica fundamental da Enfermagem.
E sobre esse cuidado que sio produzidos os conhe-
cimentos e tecnologias que fundamentam seu
campo disciplinar®®. Dessa forma, considera-se
gue a construcdo da identidade do enfermeiro se
relaciona diretamente com o ato de cuidar®.

Com base nas narrativas dos enfermeiros,

suas acOes foram organizadas tomando-se como
referéncia as contribuicbes de Guimaries™, cuja
teoria do cuidado em Enfermagem assume quatro
dimensdes: a assistencial, que se relaciona ao
cuidado direto dos individuos e da coletividade;
a administrativa, que compreende a coorde-
nacdo e organizacdo do processo de trabalho da
enfermagem; a educativa, que abarca a educacao
permanente e acoes educativas em salide com os
usudrios e familiares; e a investigativa, relacionada
a producdo de conhecimentos para nortear o
processo de cuidar, gerenciar e educar em satde”.

Dessa forma, as acoes de nlcleo da enfer-

magem relatadas neste estudo de caso foram:

e Assistenciais: Realizacdo do Processo de
Enfermagem por meio da Consulta de
Enfermagem viabilizando a Sistematizacao
da Assisténcia de Enfermagem; Prescricao
de cuidados de enfermagem ao individuo
em sofrimento mental; Gerenciamento
de planos de cuidados para usuarios com
transtornos mentais persistentes, leves
e/ou graves; Realizacao de procedimentos
de enfermagem (E1,E2,E3,E4,E5,E6,E7);
Realizacdo de comunicacio terapéutica
por meio de relacionamento terapéutico
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com base em teorias de enfermagem (E1,
E2, E3, E4, E5);

e Administrativas: Planejamento, coorde-
nacdo, organizacdo, direcdo e avaliacao
do servico de enfermagem nos Servicos
de Atencao Psicossocial; Estabelecimento
do dimensionamento da equipe de
Enfermagem em satide mental (E1, E2, E3,
E4, E5, E6, E7);

e Educativas: Desenvolvimento de acdes
educacdo permanente da equipe de
enfermagem (E1, E2, E3, E4, E5, E6, E7);

¢ Investigativa: Conhecimentos e tecnolo-
gias mobilizados para o desenvolvimento
das acoes em todas as dimensoes (E1, E2,
E3, E4, E5, E6, E7).

As acoes do campo da salde mental rela-

tadas neste estudo de caso foram:

e Assistenciais: Estabelecimento de vinculo
terapéutico e acolhimento; Realizacdo
de escuta terapéutica a usuarios e fami-
liares; Elaboracdo do Projeto Terapéutico
Singular com a equipe multiprofissional;
Realizacio de atendimento individual e/ou
em grupo com os usuarios em sofrimento;
Realizacdo de atendimento e abordagem
a familiares; Conducido e coordenacao
de grupos terapéuticos; Participacdo na
gestao de caso; Participacao dos estudos
de caso, construcdo do caso e discussao
de caso; Realizacdo de referéncia e contra
referéncia dos usuarios; Promocido de
processos de reabilitacdo psicossocial;
Articulacdo de acoes de Rede Intra e
Intersetoriais (E1, E2, E3, E4, E5, E6, E7);
Realizacdo de apoio matricial as equipes
de salde e outras areas, quanto ao acom-
panhamento e cuidado em salide mental,
alcool e outras drogas (E1, E2, E3, E4, E5);

e Educativas: Desenvolvimento de acoes
de psicoeducacdo de usuarios, fami-
liares e comunidade e profissionais dos
Servicos de Atencdo Psicossocial (E1, E2,
E3, E4, E5, E6, E7);

¢ Investigativas: Conhecimentos e tecnolo-
gias mobilizados para o desenvolvimento
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das acoes em todas as dimensoes (E1, E2,
E3, E4, E5, E6, E7).
O enfermeiro, em sua pratica na saude
mental, desempenha ac¢des variadas, assumindo
funcoes e papéis diversificados:

O enfermeiro realiza acées multiprofissionais,
acbées como acolhimento, visitas, estudos de
casos, discussées de casos, encaminhamentos,
discussdo em grupos, estudo em grupo, e tem as
atividades que sdo especificas da enfermagem
como a consulta de enfermagem, o processo
de enfermagem, atuacées técnicas referentes
a medicacdo, administracdo desses medica-
mentos. E as gerenciais; (...) eu gerencio mais a
parte da enfermagem, os técnicos, as escalas, as
medicacobes (E3).

O planejamento faz parte das acées do enfer-
meiro, junto com a coordenacdo; tem a questdo
da organizacdo desse servico, formulacdo de
POPs, protocolos, normativas, do servico de
enfermagem, programacdo, planejamentoeacées
de educacdo e satde, de capacitacées da equipe.
Tudo isso engloba o planejamento, coordenacao,
direcdo e organizacdo do servico de enfermagem.
(...)NGs trabalhamos com a consulta, o processo
de enfermagem, a prescricdo de cuidados,
as cinco etapas do processo de enfermagem, entdo
com a SAE. (...) E também minha funcdo assumir
o gerenciamento do caso, que ai eu chamo de
referéncia técnica do caso. Eu, enquanto refe-
réncia, articulo esse caso, as necessidades que o
paciente apresenta, seja dentro do campo, dentro
do servico especializado, que € o caso do CAPS,
ou outras demandas fora da instituicdo com
outros servicos e setores (E2).

O enfermeiro faz parte da equipe multipro-
fissional dentro da saude mental, entdo o
enfermeiro além das prdticas assistenciais e
técnicas, ele atua como referéncia na conducdo
do caso. O Enfermeiro além das prdticas que os
outros profissionais exercem tais como acolhi-
mento, as oficinas e o cuidado na permanéncia,
ainda tem a consulta de enfermagem, a coorde-
nacdo da enfermagem (E5).

Com base nas narrativas, tem-se que as acoes
de enfermagem podem ser divididas em especificas
ou do nucleo da enfermagem, também de acordo
com a natureza interdisciplinar ou o campo da
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saude mental, abrangendo as demais categorias
profissionais de nivel superior do servico. O nucleo
demarcaria a identidade de uma area de saber
e de prética profissional. O campo, por sua vez,
tem limites imprecisos e seria 0 espaco em que cada
disciplina e profissao buscaria em outras apoio para
cumprir suas tarefas tedricas e praticas'®.

As praticas profissionais definem a atuacao
de uma categoria e, desse modo, estabelecem
uma distincdo a determinado grupo de profis-
sionais”. As narrativas evidenciaram a natureza
de trabalho dos enfermeiros, com destaque para
indissociabilidade entre as praticas assistenciais,
administrativas, educativas e investigativas.

Ao realizar varias tarefas no cotidiano de
trabalho no CAPS, a figura do enfermeiro da
saude mental transita entre ser coordenador
dos servicos de enfermagem e ser integrante
da equipe clinica da salide mental na funcdo de
referéncia técnica do caso.

A gente trabalha com tantas funcées, as ques-
tées administrativas da enfermagem, e somos
referéncia para os casos (E6).

Eu faco a gestdo da enfermagem e faco a assis-
ténciano CAPS igual os outros profissionais, faco
acées dentro e fora do CAPS (E7).

Este estudo de caso revelou que a configu-
racao identitaria do enfermeiro na salide mental,
portanto, estd intimamente relacionada com a
funcao de gestor da equipe de enfermagem no
CAPS, legitimada pelas agoes administrativas do
nucleo especifico, e a funcao clinica construida
com base no cuidado de enfermagem em saude
mental, que integra as agdes assistenciais e
educativas deste campo e do nucleo especifico.
As acoes investigativas sao transversais no exer-
cicio de todas as funcoes.

Desse modo, a principal caracteristica do
trabalho do enfermeiro na saide mental apreen-
dida neste estudo corresponde a realidade no Brasil,
que é marcada pela inseparabilidade da atuacao
na assisténcia e na gestao, sendo o elemento que
confere maior identidade aos enfermeiros®.

Alein®7.498/1986,quedispbesobrearegula-
mentacao do exercicio da enfermagem, normatiza
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como competéncia privativa do enfermeiro a
funcdo de coordenar os servicos de enfermagem,
incluindo-se as acoes de avaliacdo, organizacao,
planejamento e execucdo das atividades"?.

Sao também atividades privativas do enfer-
meiro, conforme estabelecido pela resolucao
Cofenn®678/2021, que dispde sobre atuacao da
equipe de Enfermagem em Salde Mental e em
Enfermagem Psiquiatrica, realizar o Processo
de Enfermagem por meio da consulta de enfer-
magem em saude mental com o objetivo de
viabilizar a Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem usando modelos tedricos para
fundamentar as acoes de cuidado®.

Ndo tem como terenfermagem semter o Processo
de Enfermagem. (...)Agente identifica o problema
do meu paciente; ao identificar eu vou junta-
mente com ele criar um plano de cuidado para
ele, vou avaliar, vou reavaliar, ver os resultados.
Os resultados foram, eram os esperados? Ndo foi
o esperado? Entdo vou criar uma nova proposta
de cuidados pra ele. (...) Eu me baseio nas Teorias
de Enfermagem (E4).

Temos POPs, tem a consulta, o processo de
enfermagem e a consulta. A consulta é realizada,
e dentro é avaliado as funcées psiquicas do
paciente, bem como outras questées clinicas e
biopsicossociais (E5).

As narrativas dos enfermeiros destacaram o
uso eaimportanciadadaa Consultade Enfermagem
e do Processo de Enfermagem. A resolucao Cofen
n°® 358/2009 define que esses métodos devem
ser realizados em todos os servicos, publicos ou
privados, em que ocorre o cuidado de Enfermagem,
de modo deliberativo e sistematico®.

O trabalho do enfermeiro, assim, tem
caracteristicas que o identificam. Dessa forma,
o uso de métodos especificos da enfermagem
na saude mental reforca a identidade do enfer-
meiro e promove sua valorizacio acerca de suas
atribuicoes. Ao realizar acoes especificas de sua
categoria, o enfermeiro se aproxima das suas
reais funcdes, que o identificam, dando visibili-
dade ao saber-fazer especifico do cuidar®?.

Nesse contexto, o uso de teorias de enfer-
magem como referenciais importantes do nucleo
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de conhecimento é importante para qualificar a
Consulta e o Processo de Enfermagem. Também
sao fundamentais para garantir a reorientacao do
modelo de atencao na satide mental e a reconfigu-
racdo identitaria do enfermeiro nesse campo®.
Oconhecimentosobreocontextode producao
das praticas e do modelo de gestao das instituicoes
é importante para compreender os processos
de (re)configuracio identitaria dos profissionais,
que ocorre de forma dindmica e tem influéncia
na producao e reproducao de praticas sociais em
dado contexto profissional®”. Nessa perspectiva,
a variedade de acdes interdisciplinares desen-
volvidas pelo enfermeiro na saide mental esta
ancorada no modo psicossocial como paradigma
estruturante das praticas de saide mental com o
processo de Reforma Psiquiatrica Brasileira.

Minha prdtica é pautada naluta antimanicomial,
pautado na autonomia do sujeito, na credibi-
lidade que esses servicos e esses profissionais
capacitados podem trabalhar diante das teorias
que a gente segue, pra que esse sujeito tenha um
cuidado humanizado (E2).

Eu sou a profissional que vai procurar seguir a
politica publica que embasa o nosso trabalho, a lei
n°10.216, as portarias que regem a RAPS e CAPS,
politica de dlcool e drogas. (...) O modo psicosso-
cial é a base dessa conducdo do caso, que busca
uma reinsercdo social dessa pessoa, de que forma
que eu vou fazer isso enquanto competéncia
técnica, (...) acolher a demanda e depois expandir
isso para sua cidadania e autonomia (E1).

A Reforma Psiquiatrica, portanto, foi o movi-
mento social que redimensionou a necessidade de
repensar o cuidado direcionado as pessoas com
sofrimento mental. Antes da reforma, era domi-
nante o modelo biomédico cujo foco do cuidado
era a doenca e medicalizacao, e ndo a pessoa em
sua integralidade. Com a Reforma, é proposto o
modo psicossocial que se orienta pela desinstitu-
cionalizacdo na substituicdo dos manicémios por
servicos de base comunitaria. Nessa conjuntura
atuam equipes multiprofissionais, e o enfermeiro
pode assumir uma nova forma de fazer a clinica®?.

O modo psicossocial como paradigma busca
uma atencao comunitaria, aberta e de cuidado
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integral do usuario com sofrimento psiquico.
Sao caracteristicas do modelo a interdisciplinari-
dade, a relacdo com o usudrio e suas implicacoes
subjetivas e socioculturais. Assim, acolhimento,
autonomia, corresponsabilidade e protago-
nismo dos sujeitos sdo principios fundamentais
no cuidado em salde mental. Sdo relevantes o
incentivo a participacido da familia e sociedade
e a énfase na reinsercdo social e busca pelo
exercicio da cidadania. Além disso, é importante
estabelecer didlogo com os usuérios, a populacdo
e a equipe, e utilizar-se da nocao de territoriali-
dade propondo-se uma organizacao horizontal
entre os servicos na rede de cuidados®?).

Portanto, a partir da Reforma Psiquiatrica
novas convocacoes sdo produzidas na busca por
reorientacao das praticas. Novos modos de atencao
a salde mental implicam em transformacoes dos
saberes teoricos e praticos das profissdes?”.

Sendo assim, as transformacdes do campo
da saude mental propiciaram aos enfermeiros a
ampliacdo de sua atuacdo para além do predo-
minio de terapias medicamentosas e internacoes
psiquiatricas, estabelecendo a necessidade de
realizar acoes com base na intersetorialidade,
interdisciplinaridade, aproximacdo da familia e
comunidade, empoderamento dos individuos
e humanizacdo como eixo fundamental do seu
saber-fazer®@,

Percebe-se que a busca pela integralidade na
saude mental sinaliza uma pratica comprometida
em romper obstaculos, permitindo-se, assim,
realizar o acolhimento e desmistificar a ideia de
hospitalizacdo, medicalizacdo e institucionali-
zacao como formas predominantes de tratamento
com foco no isolamento e repressdo social®.

COMPETENCIAS PROFISSIONAIS DO
ENFERMEIRO EM SAUDE MENTAL

As competéncias profissionais mobilizadas
pelos enfermeiros dasalde mental noexercicioda
funcao foram construidas a partir da visao deles
préprios neste estudo. Por meio do contelido das
respostas dos entrevistados, os resultados foram
alinhados aos seguintes componentes: pessoais,
comunicativas, de cuidado e sociopoliticas®.
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As competéncias para a vida pessoal, social e
profissional sdo definidas por meio da aquisicao de
conhecimento, capacidades e habilidades. Dessa
forma, a definicdo de competéncia profissional tem
relacdo com o verbo acdo, ou seja, a pratica de uma
acao orientada por conhecimento e realizada com
base na necessidade profissional para melhorar seu
desempenho em um determinado contexto?,

As principais competéncias relatadas pelos
enfermeiros na salde mental foram:

e Pessoais: ser humanizado (100%); ser
articulador (71%); ser empatico com o
proximo (43%); capacidade de lideranca
(43%); ter inteligéncia emocional para
lidar com situacoes complexas (43%);

e Comunicativas: capacidade de se comu-
nicar com usuario (100%); Capacidade
para estabelecer comunicacdo terapéu-
tica com o usuario (71%); capacidade de
se comunicar com a equipe (57%);

e Cuidado: capacidade para escuta tera-
péutica e qualificada (86%); capacidade
para realizar cuidado de enfermagem
ampliado em salide mental (71%); saber
trabalhar em equipe (57%); capacidade
de atuar em rede (57%); saber atuar
com base nos principios da Reforma
Psiquiatrica (43%); desenvolver manejos
e cuidados subjetivos (43%);

e Sociopoliticas: ser ético (85%); capaci-
dade de atuar visando autonomia dos
sujeitos (85%).

Claude Dubar defende a tese da identidade
como um processo socialmente construido e
simultaneamente inacabado. O individuo se
constréi socializando-se na sua trajetéria pelo
mundo, e nesse percurso incorpora normas e
valores, comportamentos que lhe permitem a
sua integracao social”.

Nessa perspectiva, a construcdo da iden-
tidade de uma profissdo depende inicialmente
de seus aspectos funcionais e instrumentais.
Assim, as competéncias imprescindiveis para o
desenvolvimento de uma atuacdo profissional
especifica, descritasem um contexto institucional
e organizacional especifico, sdo importantes para
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estabelecer uma categorizacio profissional em
termos sociais e profissionais.

Por sua vez, as competéncias salvaguardam a
identidade individual, mas, além disso, permitem a
integracao do sujeito no mundo social por meio da
sua identificacdo com o outro e pela possibilidade
de ser identificado pelo outro. Estdo em questao
nao apenas os aspectos singulares dos sujeitos,
mas 0s processos em que as partilhas, vivéncias e
sentimentos que constroem com esse meio social”.

Os dados obtidos sugerem as transforma-
coes na area da salde mental, sobretudo no
processo de cuidar da pessoa com sofrimento
psiquico por meio de acdes especificas, e do
campo da saude mental no contexto do modo
psicossocial, mostrando que os enfermeiros tém
buscado repensar as competéncias que devem
ser mobilizadas no exercicio de sua funcao, que
sdo construidas e definidas na pratica social,
sdao uma resposta formulada pela articulacao
entre organizacao, trabalhadores e educadores a
pergunta do como fazer nas instituicoes.

Partindo dessas premissas, tornou-se neces-
sario incorporar novas tendéncias do trabalho do
enfermeiro em salde mental. A humanizacao é
um elemento fundamental de reestruturacao da
assisténcia em saude mental como ruptura com
o histérico de maus tratos vivenciados nesse
campo. A empatia, por sua vez, tem relacdo com
a exigéncia de uma nova postura profissional que
foca em processos subjetivos em detrimento
do foco na doenca. O enfermeiro lida cotidiana-
mente com situacdes complexas no CAPS, o que
requer desse profissional a capacidade para lidar
com suas proprias emocoes!?.

Considerando-se que o cuidado de enfer-
magem se reorienta numa perspectiva terapéutica,
as habilidades comunicativas destacaram-se como
ponto fundamental para a pratica desse profis-
sional. Por sua vez, aspectos do cuidado foram
destacados com base na necessidade de buscar
uma ampliacdo da clinica, para isso saber opera-
cionalizar a escuta no processo de trabalho,
trabalhar em equipe e fazer articulacoes de rede
mostram-se como processos fundamentais para
alcancar a integralidade do cuidado em saude®.
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E, porfim,adimensao politicado cuidadoinstaurada
com o modo psicossocial mobiliza a necessidade
de ser ético e respeitar as escolhas e decisdes dos
usudrios com base em processos democraticos que
valorizem a autonomia dos sujeitos®3.

Sendo assim, no campo da saude mental
as competéncias importantes para atuacao
profissional do enfermeiro sinalizam uma pratica
peculiar da enfermagem em salude mental com
base nas necessidades de cuidados da populacio
assistida. O grupo profissional existe, portanto,
como um ator social real, que se produz e
reproduz com base em seus condicionalismos
historicos, culturais e diacronicamente determi-
nantes. A organizacdo ocupa, portanto, o lugar
de emergéncia identitaria, na medida em que
integra um conjunto de conhecimentos sociotéc-
nicos e compde-se como “uma unidade complexa
de aprendizagem”?* que contribui para a estrutu-
racio da identidade profissional organizacional.

IDENTIDADE REAL

Com base em Dubar?, perguntas como
“‘quem somos?” sdo importantes para analisar
o constructo da identidade dos profissionais e
compreender como as mudancas sociais podem
afetar a vida social e profissional contempo-
ranea. Por meio das narrativas das entrevistas
deste estudo de caso foi possivel apreender a
consciéncia discursiva e traduzir, a partir de
tracos identitarios especificos, os enfermeiros
da saude mental como um grupo especifico de
trabalho. A definicdo de “si proprio” estabelece
sentidos, significados para si mesmo e para o
mundo, fazendo com que este se constitua em
uma organizacao que traz a marca da humani-
dade”. Segundo Dubar"), portanto, a identidade
real é entdo estruturada pela percepcdao que
temos de nés mesmos.

Os autorrelatos dos enfermeiros com base na
autodefinicdo de si préprios revelaram os sentidos
atribuidos as suas praticas e competéncias na
construcdo da figura de um agente terapéutico.
As narrativas evidenciam processos de cuidado
com foco na comunicacao e relacdo enfermeiro-pa-
ciente. Tal perspectiva destaca o reconhecimento
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de uma proposta de cuidado que ultrapassa a
perspectiva biomédica e de medicalizacao e inclui
a autonomia/dimensao do sujeito.

Eu sou o profissional que realiza o Processo de
Enfermagem para prover um cuidado especiali-
zado em saude mental, e a escuta terapéutica é
o instrumento de trabalho importante para atuar
como um agente. Aclinica do sujeito € justamente
esse sujeito enquanto central aqui no servico e no
seu proprio tratamento, é dar voz essa pessoa,
na escuta deixar que surjam suas questoes,
as suas demandas, deixar que ele mesmo elabore
o que ele vai fazer comisso, (...) apenas deixar que
a propria pessoa construa suas possibilidades,
o sujeito enquanto central aqui nesse servigo e na
nossa clinica, e funcionar como agente para que
ele construa suas saidas (E1).

Eu sou o profissional que atuo por meio de
um vinculo, pela construcdo de um processo
transferencial, uma comunicacdo e um relacio-
namentoterapéuticoquepermiteaoenfermeiro
intervir nas necessidades dos pacientes que
sofrem. Esse processo acontece com base em
uma teoria que é a teoria do relacionamento
interpessoal de enfermagem de Peplau (E2).

Eu sou o profissional que atua a partir de um
acolhimento. A gente passa a ser a referéncia
técnica desse paciente, e dai construimos o
projeto terapéutico singular do paciente (...).
A escuta do enfermeiro, ela também pode
ser terapéutica se for realizada a partir das
teorias. (...) Eu busco muito a teoria da relacéo
interpessoal de Hildegard Peplau, e por meio
dela eu utilizo estratégias de comunicagdo
terapéutica (E3).

O enfermeiro é um agente terapéutico. (...). As
pessoas acham que terapéutico é sé o psicélogo,
€ s6 o psicélogo que escuta, é sé o psicélogo
que ajuda, e ndo é! Nés temos as Teorias da
Enfermagem, que nos auxilia; a escuta quali-
ficada, a ver esse ser humano como um todo,
com toda a sua subjetividade, tudo o que estd
envolvido nesse ser humano. (...) Na consulta de
enfermagem eu preciso ser terapéutico pra meu
paciente, numa oficina preciso ser terapéutica
para o paciente, o meu atendimento precisa ser
terapéutico pra esse individuo. (...) Enfermagem
tem arelacdo interpessoal, e com essa Teoria ele
pode ser terapéutico (E4).
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Enquanto enfermeira eu desempenho o papel
de ser agente terapéutico desde o acolhimento,
nas atividades de grupo, nas oficinas tera-
péuticas, no atendimento, na consulta de
enfermagem, no atendimento do familiar.
Em todos esses momentos o enfermeiro atua
como agente terapéutico, ele proporciona uma
melhoria nos sintomas do paciente, melhoria
na qualidade de vida. Antes era um enfermeiro
tecnicista, e hoje € um agente terapéutico (E5).

O enfermeiro da saude mental através do
cuidado conduz o projeto terapéutico singulardo
paciente. Além do cuidado habitual do paciente,
aborda a familia e trabalha na reinsergédo social
do mesmo. Possui habilidades para lidar com o
paciente com base em suas necessidades. (...)
Sabe escutar o paciente por meio de uma escuta
qualificada. (...) A consulta de enfermagem é
terapéutica na saude mental (E6).

O enfermeiro da sauide mental é um agente tera-
péutico. Durante a escuta, com a ferramenta da
escuta terapéutica eu consigo ir manejando o
paciente. (...) A partir dessa ferramenta é possivel
identificar os fatores desencadeantes daquele
sofrimento e intervir e manejar o caso (E7).

A relacdo enfermeiro-paciente, no final da
década de 1970, se estabelece como elemento
fundamental da atuacdo da enfermagem em
saude mental. Trata-se da relacdo terapéutica
que é instituida visando ajudar o individuo a
construir possiveis solucdes para o seu soffri-
mento. Essa relacdo depende de investimento
tanto do individuo quanto do enfermeiro, a fim
de promover a recuperacao da saude. Por meio
dela o enfermeiro pode sustentar uma posicao
diferente da terapéutica, utilizando-a como pilar
para o cuidado e como recurso para conhecer
a histéria de vida do individuo e auxilia-lo a se
responsabilizar pelo seu sintoma, e, por consequ-
éncia, pela escolha das decisbes terapéuticas®??.

Segundo Peplau e Travelbee, tedricas da
relacdo interpessoal em enfermagem, o enfer-
meiro em servicos de salde mental tem o papel
de agente terapéutico, desempenhado por meio
de relacdo terapéutica. Assim, o relacionamento
terapéutico é um importante instrumento de
cuidado para a enfermagem na saude mental
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que favorece a organizacdo dos sujeitos que
sofrem psiquicamente. Por meio do Processo
de Enfermagem, aposta-se na formulacdo do
cuidado e investe-se na relacdo terapéutica
construida com o enfermeiro®?,

Um fator importante para a reconfiguracao
das praticas do enfermeiro em salde mental é
a realizacdo de um exercicio pautado na siste-
matizacdo cientifica, utilizando-se modelos
tedricos especificos da profissdo baseados em
processos interpessoais??,

As narrativas revelam uma clinica da enfer-
magem em salide mental que se alicerca narelacao
entre enfermeiro e paciente. O processo de cuidar
se da por meio de ferramentas como acolhimento,
vinculo e escuta terapéutica. Nessa perspectiva,
é possivel reconstruir a clinica da enfermagem
em salde mental, reorientando-se de um modelo
intervencionista que objetiva a cura para um
modelo cujo foco seja o cuidar. Assim, a doenca
passa a ser vista como parte integrante da expe-
riéncia de sua existéncia. Ocupar-se da posicao
de agente terapéutico sé é possivel integrando
saber cientifico do enfermeiro ao saber do sujeito,
sendo assim é possivel articular intervencoes que
contribuam para a autonomia do paciente com
participacdo na construcao das intervencoes?,

Para ocupar a funcao de agente terapéu-
tico, enfermeiros da salide mental destacam
a formacao especifica em saide mental como
condicdo essencial para que seja possivel
sustentar essa funcao:

A residéncia de saude mental produziu uma
transformacdo em mim, foi o divisor de dguas
para minha atuacdo. Grande parte dos conhe-
cimentos que me permitem atuar hoje na satde
mental eu atribuo a residéncia (E2).

E, a residéncia é o fator que contribuiu para
constituir a enfermeira que eu sou hoje. Assim,
0 que eu tive de aporte tedrico, o contato que
eu pude ter com as vdrias clinicas, com vdrios
servicos, me ajuda hoje a atender com a clinica
que eu atuo. Aexperiéncia profissional adquirida
e a parte tedrica foi extremamente importante;
na tutoria discutia o que era especifico da enfer-
magem, isso me deu segurancga para eu construir
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0 meu lugar no servico enquanto enfermeira e
poder atuar com a clinica necessdria (E1).

Entdo, foi através dessabusca de conhecimentos
da Saude Mental e através da pds-graduacdo
que realmente eu consegui alicercar a base da
minha atuacdo com os requisitos necessdrios
para atuar de forma ampliada (E5).

Sobre a formacao, 100% dos enfermeiros sdo
especialistas em saude mental, 57% na modali-
dade Residéncia Multiprofissional. A experiéncia
profissional, portanto, inicia-se com o processo de
formacao na residéncia, que teve forte influéncia
na apropriacdo de competéncias para atuacio
profissional. Para 43%, a especializacao em salde
mental foi buscada apéds a insercdo e atuacao na
saude mental, com a finalidade de adequacao
do perfil necesséario para atuar na salde mental
e para alinhar-se aos objetivos das instituicoes.
Nesse sentido, a graduacao representa condicao
minima para a conformacao da identidade profis-
sional, enquanto o percurso formativo posterior
associado ao processo de formacao na residéncia
e ainsercao no mercado de trabalho parecem ser
o elemento identitario por exceléncia.

Para Dubar?”), a identidade profissional é o
produto de processos de socializacdo que inclui as
esferas do trabalho, emprego e formacao, sendo
estas areas de identificacoes sociais dos individuos.

Dessa forma, os atos de pertenca descritos
pelos enfermeiros sinalizam uma identidade
real, caracterizada pela pratica de um profis-
sional que conhece as acbes desempenhadas na
saude mental, se identifica com as suas funcoes
e com as politicas institucionais, além de buscar
na qualificacdo a alternativa para desenvolver
competéncias requeridas para o seu trabalho.

CONSIDERAGOES FINAIS

Os resultados desta pesquisa sinalizam a
reconfiguracao identitaria do enfermeiro no
campo da saude mental, que pode ser expressa
pelas praticas, competéncias profissionais e iden-
tidade real construida na percepcao de si mesmo.
O estudo revelou que o enfermeiro da saude
mental desenvolve acdes diversas de natureza

Revista de Enfermagem do Centro-Oeste Mineiro - 2024; 14 | 11




Gusmao ROM, Brito MJM

do nucleo e interdisciplinares, conformando uma
atuacdo que busca valorizar os aspectos espe-
cificos da profissdao e a dindmica institucional
sustentada pelo modo psicossocial.

Existe uma indissociabilidade no desenvol-
vimento de acdes administrativas, assistenciais,
educativas e investigativas, reforcadas pelas
funcoes de gestor da equipe de enfermagem e
integrante da equipe clinica do servico. Por sua
vez, a realizacdo da consulta de enfermagem,
processo de enfermagem e uso de teorias de
enfermagem produz valorizacao profissional e da
visibilidade ao saber-fazer especifico do cuidar
em enfermagem, reforcando a enfermagem em
saude mental como um grupo profissional espe-
cifico. A variedade de acdes interdisciplinares,
por sua vez, mostrou-se ancorada no modo
psicossocial como paradigma estruturante das
praticas de saude mental que se legitima com o
processo de Reforma Psiquiatrica no Brasil.

No que se refere as competéncias profissio-
nais, no processo de cuidar, os enfermeiros na
saude mental tém buscado repensar as compe-
téncias que devem ser mobilizadas no exercicio
de suas funcdes, com base na incorporacao de
novas tendéncias, acoes, capacidades e habi-
lidades. Na autodenominacdo de si emerge a
figura do agente terapéutico, que se configura
como uma proposta de cuidado que ultrapassa
a perspectiva biomédica e de medicalizacio,
e se faz por meio de um cuidado que considera
a autonomia e dimensdo do sujeito a partir de
uma relacdo enfermeiro-paciente. Na conducao
desse processo, a formacao especifica em salde
mental mostrou-se como elemento essencial
para sustentar essa funcao.

Espera-se que os resultados desta pesquisa
contribuam para a construcao de uma reflexao
sobre a pratica de enfermagem no campo da
salde mental, na perspectiva de destacar as
potencialidades e ampliacido dos fazeres do
enfermeiro nesse contexto. Além disso, é preciso
dar destaque a formacao dos profissionais como
elemento imprescindivel para reconfigurar a
atuacio profissional. Especificamente sobre a
enfermagem, o uso de seus métodos especificos
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é importante ordenador da reconfiguracao de
suas praticas, visando a qualidade da assisténcia.
Diante da limitacdo proveniente da escolha
de um cenario especifico de salde mental para
realizacado deste estudo, sugere-se que outras
pesquisas sobre o objeto possam ser realizadas
em outros contextos. Soma-se a isso a impor-
tancia de desenvolver pesquisas que relacionem
astematicas praticasdeenfermagemeidentidade
em outras areas de atuacdo, considerando-se
a possibilidade de reflexdo sobre os fazeres do
enfermeiro no contexto contemporaneo.
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