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Este estudo objetivou discorrer sobre a evolugdo das praticas assistenciais ao portador de
transtornos psiquidtricos na cidade de Natal (RN), por meio de uma revisdo integrativa
em que encontramos seis pesquisas sobre a tematica. Acreditamos que as reflexdes
propostas subsidiam mudancas assistenciais a enfermagem em satide mental. Dentre
as conclusdes percebemos que a necessidade de maior capacitagdo dos enfermeiros em
satide mental alicerca-se na exigéncia desse profissional em favorecer a integracdo de
acoes que promovam a efetivagdo das transformagdes praticas, saberes e valores culturais,

impregnados no cuidado cotidiano aos clientes e seus familiares.
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PsYCHIATRIC REFORM IN NATAL-RN: HISTORICAL EVOLUTION AND THE
CHALLENGES OF NURSING CARE

The purpose of this study is to discuss the evolution of care practices of patients with
psychiatric disorders in the city of Natal (RN), through an integrative review in which
we found six studies on the subject. We believe that the ideas proposed promote changes
in mental health nursing care. Among the conclusions we realized the need for better
training of mental health nurses, requiring these professionals to support integration of
care in order to promote the transformation of practices, knowledge and cultural values,

impregnated in the routine care of clients and their families.

Descriptors: Nursing/history; Psychiatry; Mental Health; Nursing Care.

REFORMA PSIQUIATRICA EN NATAL-RN: EVOLUCION HISTORICA Y LOS
DESAFiOS DE LA ASISTENCIA DE ENFERMERIA

Este estudio tiene como objetivo reflexionar sobre la evolucion de las practicas
asistenciales al portador de trastornos psiquiatricos en la ciudad de Natal (RN), por medio
de una revision integradora en que encontramos seis investigaciones sobre la tematica.
Creemos que las reflexiones propuestas contribuyen a los cambios asistenciales de la
enfermeria en la salud mental. De entre las conclusiones percibimos que la necesidad
de mayor capacitacion de los enfermeros en salud mental se basa en la exigencia de
ese profesional en favorecer la integracion de acciones que promuevan la efectividad de
las transformaciones practicas, saberes y valores culturales, impregnados en el cuidado

cotidiano a los enfermos y a sus familiares.

Descriptores: Enfermeria/historia; Psiquiatria; Salud Mental; Atencion de Enfermeria.

Introducio

Historicamente, foi imputada aos hospi-
tais psiquiatricos a missao de excluir do meio
social as pessoas portadoras de sofrimento
psiquico, fomentada pela marginalizagdo, es-
tigma e preconceito, justificada pelo objetivo
de reabilitar e reintegrar os doentes as dina-
micas sociais mais democraticas; entretanto,
esse discurso se encerra entre os muros dessas
instituigdes asilares, nas praticas indignas e
desumanas empregadas, nas péssimas condi-
¢Oes estruturais e de assisténcia, em precarias
possibilidades terapéuticas e na auséncia de
politicas favoraveis provindas das esferas de
gestdo em saude.

Como uma proposta contra hegemonica, a
reforma psiquidtrica surge no Brasil com o intui-
to de melhorar a qualidade de vida dos pacientes
portadores de sofrimento psiquico, resgatando
sua cidadania e liberdade, por meio da promo-
¢do de uma assisténcia a saude mental eficiente,
eficaz e humanizada, por meio da redugdo das in-
ternacdes manicomiais, participacdo da familia
como corresponsavel na reabilitagdo e reintegra-
¢do social, associada a expansdo e as melhorias
no atendimento ambulatorial, além da reavalia-
¢do das praticas profissionais.

O Rio Grande do Norte ¢ um dos esta-
dos pioneiros na implantagdo da reforma psi-
quidtrica brasileira, tendo sido local de gran-
des mudangas na assisténcia aos pacientes
portadores de sofrimento psiquico, inserido no
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movimento contraditorio as interna¢des manico-
miais e favorecendo a ampliagdo dos cuidados
extra-hospitalares".

O processo de reforma psiquidtrica no Rio
Grande do Norte, em especial na capital Natal-
RN, propde a integracao de esfor¢os dos profis-
sionais e gestores da saude publica e a coparti-
cipacao das familias dos pacientes, com vistas a
promover condigdes favoraveis as boas praticas
em psiquiatria ofertadas nas unidades de assis-
téncia e apoio em saude mental®.

Novas perspectivas assistenciais sao exigi-
das dos profissionais da saide mental, ante as
propostas da reforma psiquiatrica, e de sobrema-
neira os cuidados de enfermagem, inserida nesse
contexto como agente de transformacdo social,
mantenedora do bem-estar, reabilitagdo e rein-
tegracdo dos pacientes, destarte, a maior com-
preensdo do contexto da assisténcia psiquidtrica
oferecida a populacao € necessaria para a refor-
mulagdo do cuidar.

Este estudo se justifica pelo fato de o Rio
Grande do Norte ser um dos estados pioneiros no
movimento de reforma psiquiatrica brasileira” e,
desta maneira, a capital Natal ¢ boa referéncia para
embasar discussoes acerca da evolugdo das prati-
cas em saude mental, possibilitando, consequen-
temente, melhor entendimento da atual conjuntura
de assisténcia, tendendo a promover reflexdes so-
bre a otimizagao e adequagdes do tratamento aos
enfermos mentais, contexto em que a enfermagem
encontra-se inserida e empenhada a prestar os cui-
dados demandados dessa clientela, ante as atuais
exigéncias legais, técnicas e humanisticas.

Dessa maneira, objetivamos discorrer sobre a
evolucao das praticas assistenciais de enfermagem
ao portador de transtornos psiquiatricos na cidade
de Natal, por meio de uma revisao integrativa sobre
a tematica. Acreditamos que um melhor entendi-
mento do contexto atual de reformulagdes estrutu-
rais e do cuidado subsidie a constru¢ao de propostas
de agdes capazes de melhorar a assisténcia, mais es-
pecificamente a de enfermagem em saude mental.

Meétodos

O presente estudo constitui-se de um frag-
mento da dissertagdo de mestrado do Programa de
pos-graduacao em enfermagem do Departamento
de enfermagem da Universidade Federal do Rio
Grande do Norte, intitulada: Histérias de vidas
de usuarios de psicofdirmacos: o desafio do cuidar

para a enfermagem. Aprovado pelo Comité de
Etica em Pesquisa da Universidade Federal do
Rio Grande do Norte sob o protocolo 198/2009.

Neste estudo, realizou-se uma revisao integra-
tiva da literatura, com o intuito de investigar quais
as produgodes cientificas publicadas sobre a tematica
dos cuidados de enfermagem ao portador de trans-
tornos psiquiatricos, no contexto historico e atual de
reformulagdo da assisténcia em satide mental, em
especial no Estado do Rio Grande do Norte.

Optou-se por utilizar a revisdo integrativa
devido ao seu potencial de sintese, categorizagao,
andlise e avaliacdo do conhecimento cientifico ja
produzido sobre uma dada tematica”; dessa ma-
neira, constitui-se do método adequado para al-
cangar os objetivos propostos por este estudo.

A sintese viabiliza a contextualizacdo acerca
da tematica e sinaliza as lacunas que precisam
ser preenchidas com novos estudos, contribuin-
do para discussoes a respeito dos métodos e re-
sultados de pesquisas anteriores publicadas®;
dessa maneira, realizou-se uma busca nas bases
de dados e pesquisa da Biblioteca Virtual em
Saude (BVS), Lilacs e Medline, entre os anos de
2007 e 2012. A escolha por essas bases de dados
deve-se ao fato de estas englobarem publicacdes
nacionais e internacionais de grande impacto.

O periodo temporal de busca dos artigos foi
de margo a junho de 2012, em que se utilizou, de
forma combinada e aleatoria, as palavras chave,
presentes entre os Descritores DeCs, “Historia”,
“Psiquiatria”, “Enfermagem” e “Satde Mental”.

Os critérios de inclusao dos artigos foram
aqueles que discorreram sobre o processo de re-
forma psiquiatrica no Brasil e no Estado do Rio
Grande do Norte, abordando a enfermagem ¢ a
saude mental neste contexto de construgdo e re-
formulagdo. Foram incluidos os estudos publica-
dos nas bases de dados e pesquisa, com até cin-
co anos de publicagdo, nos idiomas portugués,
inglés e espanhol. Para verificar se os artigos
atendiam aos critérios de inclusdo, realizou-se
uma avaliacdo por dois revisores independentes,
através da leitura preliminar dos resumos e, pos-
teriormente, dos manuscritos integralmente.

Os artigos encontrados foram organizados
nas categorias titulo, objetivos, resultados, prin-
cipais conclusdes e as referéncias de cada estu-
do, com o intuito de sumarizar as informagoes de
maneira concisa, formando um banco de dados
de facil acesso e manejo.
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Resultados

A busca nas bases de dados e pesquisa eviden-
ciou o total de doze artigos com a utilizacdo dos
descritores; entretanto, ao submeté-los aos crité-
rios de inclusdo deste estudo, foram selecionados
seis artigos que promoveram debates sobre a tema-
tica especifica, destes, dois publicados no ano de
2011, dois em 2010, um em 2009 e outro em 2007.

A Figura 1 apresenta a relacdo de traba-
lhos publicados sobre o processo de reforma
psiquiatrica, em especial na cidade de Natal-
RN, em que a enfermagem encontra-se inse-
rida no contexto de assisténcia ao portador de
sofrimento mental, evidenciando um quantita-
tivo insipiente de estudos na area da enferma-
gem psiquiatrica no Estado do Rio Grande do
Norte.

psiquiatrica.

Natal-RN, bem como
identificar os efeitos da
proposta de alta assis-
tida desse hospital.

sergdo social; a falta de uma articula-
c¢do com a rede de atengdo a saude em
geral; a pratica da alta-assistida esta
fragmentada.

garantindo uma atencdo continuada
e inserida no meio social e familiar, é
fundamental na tentativa de evitar a
reinternagao.

Titulo Objetivo Resultados Conclusodes Referéncia
O fendbmeno da Avaliar as reinterna- | O grande nimero de pacientes, a au- | Constatou-se que o projeto enfrenta | Mental, ano IX-n216,
reinternacéo: um ¢des no Hospital Dr.|séncia de profissionais qualificados e | alguns entraves e que a estratégia de | Barbacena-MG, -jan./
desafio a reforma Jodo Machado em |engajados com as propostas da rein- | dar assisténcia ap6s a alta hospitalar, | jun.2011. p. 417-442.

Extingdo de um
servigo psiquiatrico
intermediario e as
repercussodes na
atencéo a saude
mental.

Registrar o fenébmeno
de extingdo de um ser-
vico psiquiatrico inter-
mediario, os possiveis
fatores que o determi-
naram e as principais
repercussdes para a
rede de atencéo a sau-
de mental local.

Os dados foram interpretados a partir
dos quatro niveis de camadas: A extin-
¢éo do HD (contexto imediato); O HD e
a realidade local de Atencdo a Saude
Mental (contexto especifico); Valores e
crencas atribuidos aos servigos inter-
mediarios (contexto geral); e politicas-
ligadas ao HD e os servigos intermedia-
rios no Brasil (metacontexto).

Apos a extingdo do Hospital-Dia, em
2006, os usuarios portadores de trans-
tornos mentais e seus familiares foram
orientados a buscar a continuidade do
tratamento na rede de salude mental
municipal, que enfrenta continuas difi-
culdades, como escassez de servigos e
falta de articulagdo com a rede basica
de saude, além do proprio estigma e
preconceito social.

CiencCuidSaude
2011 Jul./Set.; 10(3):
578-584.

Percepcéo de alunos
de graduagéo em

enfermagem sobre o
processo de reforma
psiquiatrica no Brasil

Analisar a percepgao
dos alunos do cur-
so de graduagdo em
enfermagem sobre o
processo de reforma
psiquiatrica no Brasil

Os resultados mostraram que 71% dos
discentes reconhecem os direitos de
cidadao do portador de transtorno men-
tal, 98% entendem a necessidade do
suporte a familia no cuidado a esse in-
dividuo e 84% avaliam a reforma psiqui-
atrica como contribuidora para melhoria
dos servigos de saude mental.

A percepgao de alunos de graduacgao
em enfermagem apontaram a existén-
cia de fatores que influenciam a recu-
peragdo e socializagdo do portador
de transtorno mental, bem como seu
acompanhamento por parte da equipe
de saude e da familia. Os pontos indi-
caram uma importante estratégia para
reordenacgao da pratica assistencial.

Rev. Enferm. UERJ,
Rio de Janeiro, Abr/
jun.2010; 18(2):235-
40.

Fragmentos
historicos da
assisténcia
psiquiatrica no Rio
Grande do Norte-
Brasil.

Resgatar aspectos do
funcionamento tera-
péutico do Hospital-Dia
(HD) Dr. Elger Nunes
em Natal, Rio Grande
do Norte e analisar os
resultados  referentes
ao numero de usua-
rios atendido de 1997-
2004.

Os resultados constataram uma maior
acessibilidade a modalidade de trata-
mento, diminuigdo no tempo de perma-
néncia e melhoria das condi¢des de alta
dos usuarios com redugdo no numero
de interrupgdes no tratamento. Salienta
a importancia do Hospital-Dia (HD) no
processo de reforma psiquiatrica.

Destaca-se a importancia desse estudo
para todos da sociedade em geral, uma
vez que foram observadas as melhorias
advindas da terapéutica utilizada no HD
em relagdo ao tempo de permanéncia
dos pacientes com transtorno mental,
bem como as condi¢des de alta desses
que, em sua maioria, estavam relacio-
nadas ao quadro de melhora clinica do
usuario.

Rev. Gaucha enferm.
Porto Alegre (RS),
2010 set.; 31(3):
475-82.

O apoio matricial

em unidades de
saude da familia:
experimentando
inovagdes em saude
mental

Discutir a percepcéao
dos técnicos das uni-
dades de saude da
familia do municipio
de Natal-Rn, acerca
da proposta de apoio
matricial nas referidas
unidades.

A partir dos resultados observamos que
nédo ha clareza acerca da proposta de
Apoio Matricial (AM) e ha uma forte de-
manda cotidiana de

saude mental ndo acolhida, pois os pro-
fissionais ndo

se sentem capacitados para tal e indi-
cam a necessidade de apoio e instru-
mentalizagcdo nesse campo

Percebe-se a predominancia do para-
digma biomédico na atengdo a saulde,
em que se privilegiam os cuidados me-
dicamentosos na resolugéo dos proble-
mas de saude da populacéo,

como a prescrigdo indiscriminada de
psicotrépicos. E frequente a visdo pre-
dominantemente fragmentada do tra-
balho em

saude.

Saude Soc. Sao
Paulo, 2009. v. 18, n.
1, p. 63-74.

Em defesa da
reforma psiquiatrica:
por um amanha que
ha de nascer sem
pedir licenga.

Realizar andlise do
processo de reforma
psiquiatrica no Rio
Grande do Norte, com
vista a ressocializagao
do portador de distur-
bios mentais.

Observou-se a presenga de dois cam-
pos distintos de problemas: (1) crises
internas e especificas dos servigos e
de sua equipe de profissionais; proble-
mas institucionais e divergéncias tedri-
cas; (2) influéncias externas advindas
de interesses politico-financeiros e de
uma cultura manicomial instalada nas
mentes tanto de profissionais quanto de
leigos que estavam fora das discussdes
da reforma.

A reforma psiquiatrica em Natal-RN su-
bordina-se a vontade politica dos ges-
tores de saude e aos rumos da econo-
mia brasileira. O movimento de reforma
psiquiatrica no estado esqueceu-se de
fazer novas construcdes tedricas e ope-
racionais, no plano de assisténcia em
saude mental. A promogéo a saude, a
integracéo de praticas e a participagédo
social devem estar presentes na nova
agenda de saude mental.

Historia, ciéncias e
saude. Manguinhos,
Rio de Janeiro, 2007.
V.14, n. 2, p. 549-
569. Abr./jun.

Figura 1 — Levantamento das producgdes publicadas nas bases de dados e pesquisa, Natal-RN, Brasil,

2012.

www.eerp.usp.br/resmad
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Os primordios da assisténcia psiquidtrica e sua evolugdo

O processo de reforma psiquiatrica no Brasil
teve inicio em 1970, constituindo-se na luta
em defesa da melhor qualidade de assisténcia
em saude mental, com intuito de transformar o
modelo de psiquiatria hospitalocéntrica asilar
vigente. Nascido num periodo de exigéncias de
profundas mudancas politicas que apontavam
para a redemocratizacao do pais, concomitante
ao movimento sanitarista, alicer¢ado no desejo
em reformular as relagdes de usuarios dos servi-
¢os de saude ¢ os promovedores de cuidados®.

Os primordios da psiquiatria potiguar se in-
serem na constru¢do, em 1857, de um hospital
Lazareto, caracterizado como uma instituicao
destinada ao depodsito de leprosos, porém, o
Lazareto nao possuia especificidade, comumente
atendia as pessoas portadoras de patologias que
a sociedade estigmatizava e rotulava de escoria
social; assim, os casos tidos incuraveis, como a
tuberculose, sifilis, variola e aqueles com trans-
tornos psiquiatricos, eram assistidos ali®*.

No Lazareto, os pacientes com transtornos
psiquiatricos eram submetidos a uma condic¢ao
humilhante e desumana, amontoados ¢ expostos
nus ou acorrentados. Jovens, idosos, homens,
mulheres e criangas sofriam maus-tratos e rara-
mente voltavam ao convivio social. De certo, a
instituicdo funcionava para garantir a reclusio
compulsoria de loucos, excluindo da sociedade
os que apresentavam condutas de convivéncia
tidas perigosas®.

Em 1882, o Lazareto passa a ser chamado de
Lazareto da Piedade de Natal, funcionando ain-
da sem condutas terapéuticas apropriadas para a
reintegracdo dos pacientes a sociedade, mas com
a funcdo restrita de retirar das ruas os segregados.
Em 1911, o Lazareto da Piedade de Natal passa
a se chamar Asilo da Piedade, mas com a mesma
configuracdo execravel de amontoar a “escoria”
social, termo abominavel e estigmatizante®-©.

Em 1916, atua no Asilo da Piedade o médi-
co Varela Santiago, que, apesar de ndo ser psi-
quiatra, passa a perceber o portador de transtorno
mental como um doente que precisa de assistén-
cia a saude, porém as condutas médicas da época
ndo eram resolutivas e s6 aumentavam o sofri-
mento e 0s maus-tratos as pessoas internadas. O
isolamento em espacos confinados, a contengao

fisica com camisa-de-forca e os abscessos de fi-
xacdo causadores de infecgdes graves eram as
opgcdes terapéuticas!”.

Na dire¢do do médico Varela Santiago,
em 1921 o Asilo da Piedade passa a se chamar
Hospital dos Alienados de Natal, utilizando o
mesmo prédio, as mesmas instalagdes e a con-
tinuidade dos tratamentos humilhantes e degra-
dantes dos internos. A denomina¢ao mudou nos
anos idos, mas a intencionalidade do local perdu-
rou, com confinamento, segrega¢do, maus-tratos
e a morte dos pacientes como resultado final de
suas trajetorias de vida®.

Em 1936, retorna a Natal o recém-laureado
em Medicina, o médico-psiquiatra Jodo da Costa
Machado, formado e influenciado pelos ideais
revolucionarios do professor de psiquiatria Dr.
Ulysses Pernambucano, que propds uma ruptura
com os antigos métodos de assisténcia ao doente
mental, incentivando a ressocializa¢do e huma-
nizagdo como focos primordiais da terapéutica
psiquiatrica®>.

O Dr. Jodao da Costa Machado propds uma
revolugdo no atendimento psiquiatrico no esta-
do do Rio Grande do Norte, defendendo a refor-
mulacdo da assisténcia aos pacientes, criagdo da
oficina de artes dentro do Hospital de Alienados,
atendimento médico ambulatorial e social, além
de acdes que visavam os cuidados extra-hospi-
talares e a ndo hospitalizacdo, porém, o governo
do Estado ndo aceitara a movimentagao contra-
ditéria ao modelo hegemdnico da época e exone-
ra o Dr. Jodo Machado®.

Utilizando sua influéncia e persisténcia,
Dr. Joao Machado prossegue em sua luta pela
reestruturacdo da psiquiatria potiguar, organi-
zando eventos cientificos, capacitagdes de pro-
fissionais, conscientizagao da populacao sobre o
novo modelo assistencial, inclusao da disciplina
de Psiquiatria na grade curricular do curso de
Servigo Social, dentincias dos maus-tratos aos
doentes e, por fim, em 1957, a construgao do
Hospital Colonia de Psicopatas, posteriormente
renomeado de Hospital Jodo Machado, em ho-
menagem ao seu idealizador®®,

O Hospital Jodo Machado recebe os pacien-
tes do Hospital de Alienados ¢ inicia suas ativi-
dades, diante do novo modelo de reintegracao
social e reabilitacao daqueles doentes, a psiquia-
tria potiguar se renova, até o falecimento do Dr.
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Joao Machado, em 1965, o que trouxe profundas
transformagdes. Progressivamente, o cenario do
Lazareto foi reconstruido, devido ao descaso € a
falta de compromisso governamental em manter
a colonia funcionando adequadamente, sendo os
anos vindouros de depreciagdo®?.

Entre os anos de 1980 e 1990, surge em
Natal um movimento de reforma psiquiatrica,
formado por profissionais do setor, engajados na
entdo criada Secretaria de Satde do Municipio,
que, em 1987, incorpora psicologos em seu
quadro funcional. Estes, juntamente com os en-
fermeiros, médicos e assistentes sociais, enca-
becam a luta contra hegemonica, traduzida no
projeto Proposta de Reorganizacdo da Atencdo
em Saude Mental no Municipio de Natal®,

Na perspectiva do processo historico de
implantacao da reforma psiquiatrica no Estado
do Rio Grande do Norte, ¢ importante desta-
car a experiéncia inaugural do novo modelo de
atencao a saude mental de 1992, implementado
pela Secretaria Municipal de Saide de Natal-
RN, por meio da criagdo de Nucleos e Centros
de Atengao Psicossocial, autorizados pelo
Ministério da Saude, pela Portaria 224 de 29 de
janeiro de 1992, constituindo-se de unidades de
satde assistenciais locais (CAPS) e regionais
(NAPS) direcionadas aos clientes com transtor-
nos mentais®.

Em outubro de 1992, o movimento em
prol da luta antimanicomial ganha forca apods
a 12 Conferéncia Municipal de Saide Mental
de Natal-RN, em parceria com a Universidade
Federal do Rio Grande do Norte, contando com
a participacdo de quinhentos profissionais da
area e o apoio do Ministério da Saude, sendo
organizada formalmente nesse mesmo ano, por
meio das resolucdes da 22 Conferéncia Nacional
de Saude Mental, que preconizou a formagao de
uma rede de atencdo integral em satide mental
em busca da criacdo de servicos substitutivos
dos hospitais psiquiatricos”.

Em novembro de 1992, foi lancada a propos-
ta de reorganizacdo da atencdo a satide mental
no municipio de Natal-RN, por meio do sistema
de atendimento integrado, na qual a saude men-
tal passava a ser assistida em niveis de atencao
primaria, secundaria e terciaria, complementa-
da pelas policlinicas especializadas, centros de
atendimento 24 horas, disponibilidade de leitos

psiquiatricos em hospitais gerais, centros de aten-
dimento psicossocial e abrigos protegidos®?.

Outros eventos foram de extrema impor-
tancia para a reforma psiquiatrica em Natal-RN
como o 1° Seminério de Profissionais de Saude
Mental, em 1988, e a implantacdo do Programa
de Satde Mental no Centro de Satde de Pirangi,
em 1994.

Em 1994, acontece a implantagao do primei-
ro NAPS em Natal-RN, localizado na regido leste
da cidade, com capacidade para atender sessenta
usuarios, porém, a demanda superou a oferta do
servico, o que perdura nos dias atuais, resultando
na criacdo de uma lista de espera para ingresso
de novos usuarios, gerando dificuldades locais
quando da necessidade de encaminhar pacientes
a unidade de referéncia em satide mental®®.

No processo de desenvolvimento da re-
forma psiquiatrica brasileira, o Rio Grande do
Norte se antecipou a lei 10.216/2001, por meio
da lei estadual 6.758, de 4 de janeiro de 1995,
que proibe a constru¢do e ampliacao de hospitais
psiquiatricos no estado, ressalvadas as obras que
tinham como finalidade proporcionar melhorias,
modernizagdo ¢ adequacdes das estruturas € ins-
talagdes, permitidas somente pela Secretaria de
Saude Municipal®?.

Em 1995, foram implantados o NAPS e
CAPS na regido oeste de Natal-RN, este ulti-
mo sendo destinado ao atendimento exclusivo
de dependentes quimicos e alcoolistas. No ano
de 1997, foi criado o Hospital-Dia (HD), que,
durante quase dez anos, realizou uma média de
1.800 atendimentos. Entre os objetivos do HD,
destacavam-se o de melhorar a transi¢ao entre o
regime de internacdo e o lar, prevenir recaidas
durante o tratamento e evitar a hospitalizacao
completa. Nessa modalidade de acompanhamen-
to, os individuos eram encorajados a retornar ao
convivio social com maior brevidade®.

Mesmo contribuindo imensamente com o
fortalecimento das boas praticas em saude men-
tal, o HD ¢ extinto na cidade de Natal-RN no
ano de 2006, sem aparente explicagcdo politica
ou econdmica para o encerramento de suas ati-
vidades, repercutindo drasticamente na vida dos
usudarios, familiares e profissionais da psiquia-
tria potiguar. Atualmente, o espaco fisico do HD
deu origem a Unidade de Desintoxicagdao (UD),
destinada a crescente incidéncia e prevaléncia de



Silva FS, Simpson CA, Dantas RC.

usuarios de alcool e drogas, até entdo inexistente
no sistema publico de satide em Natal. A Unidade
de Tratamento de Alcool e Drogas (UTAD), no
Hospital Universitario Onofre Lopes, ¢ outro
servico que desenvolve o mesmo trabalho no es-
tado do Rio Grande do Norte®.

Os dados do NAPS leste e oeste de Natal-
RN, entre os anos de 1994 e 2001, demonstram
significativos avancos na reducdo do nume-
ro de internamentos psiquiatricos tradicionais.
Anteriormente a criagdo do NAPS, 50% dos
novos usuarios nao precisaram de internamento,
mas, ap0s a sua criagdo, observa-se que 82% nao
precisaram se internar.

O Rio Grande do Norte ocupa a oitava coloca-
¢do no ranking da cobertura CAPS/100.000 habi-
tantes por Unidade da Federa¢do. O Governo do
Estado e a Secretaria de Satde Publica (SESAP)
tém disponiveis 572 leitos psiquiatricos!?.

Apesar dos numeros serem animadores, a
efetivacdo da reforma psiquiatrica em Natal-
RN esta em processo de construgdo, perceptivel
nas dificuldades que se observam, como o aces-
so restrito as unidades primarias, secundarias e
terciarias, tempo prolongado de tratamento, de-
manda reprimida, auséncia de efetivas politicas
de reinsercdo social, estigma e preconceitos®.

Os internamentos psiquiatricos apds a cria-
cdo do NAPS, segundo os profissionais desses
nucleos, se deram, em sua maioria, pela falta de
recursos terapéuticos, como leitos em hospitais
gerais ou em centros de atendimentos 24 horas,
para acolhimento nos momentos de crises dos
clientes®.

O processo de Reforma Psiquiatrica no Rio
Grande do Norte evolui em meio aos problemas
ocasionados pelos conflitos de interesses politi-
cos, diversidade de opinido entre os profissionais
da saude, a manutencdo da cultura manicomial,
sérios entraves financeiros e institucionais'?.

A integracdo da Unidade de Satde da
Familia e os servigos de satide mental consti-
tuem-se em outra importante ferramenta de efe-
tivacdo da Reforma Psiquiétrica no Rio Grande
do Norte. Entretanto, o modelo biomédico, a su-
pervalorizagdo do uso de psicotropicos, a frag-
mentacao da saude, a ma definicdo de recursos
financeiros, a insatisfatoria ampliagdo e capaci-
tacdo profissional e a auséncia de mecanismos
avaliativos dos servicos emperram o pProcesso

de mudangas no ambito das praticas em satude
mental',

A existéncia de servigos substitutivos das
institui¢des manicomiais nao representa a efeti-
vacdo da Reforma Psiquidtrica potiguar, destar-
te, configuram simplesmente as ferramentas que
a nova proposta requer, que, numa perspectiva
pratica, ndo tem qualquer valor sem recursos
humanos capacitados e comprometidos com as
mudancas assistenciais.

A enfermagem e a saude mental: as faces do cuidado

Os servigos especializados no atendimento
aos portadores de transtornos mentais, na cida-
de de Natal-RN possuem em sua maioria, uma
equipe de enfermagem atuante e compromissada
em efetivar as propostas da reforma psiquiatrica
no cotidiano do cuidar, porém, sem autonomia e
com pouca cientificidade®. Possivelmente, evi-
dencia-se esta realidade nas poucas publicagdes
cientificas apresentadas na figura 1.

A enfermagem possui amarras que estdo ar-
raigadas na origem da profissdao quando da sua
inser¢do em psiquiatria; a sistematiza¢ao da as-
sisténcia, as teorias, a cientificidade discutivel,
enfraquecem as ac¢des do enfermeiro na saude
mental a favor de sua autonomia e especificidade
pratica e cientifica, contribuindo com uma cri-
se visivel nos servicos prestados aos enfermos
mentais no Rio Grande do Norte, especialmente
em Natal-RNG!Z13),

Os enfermeiros da saude mental podem es-
tar repetindo os erros cometidos nos primordios
da enfermagem psiquiatrica, ao se deterem em
assistir as demandas externas e culminarem por
sucumbir suas potencialidades em cuidar, retro-
cedendo na constru¢do e reafirmacao da enfer-
magem como ciéncia',

Os pontos positivos, e provavelmente os
mais importantes, sao que os enfermeiros da sau-
de mental de Natal-RN possuem o compromisso
e o interesse em mudar o contexto do cuidar, se
relacionam bem com a clientela e seus familia-
res, numa dualidade de confianca ¢ carinho, o
que parece ser um passo gigante em dire¢do a
humanizag¢ao da assisténcia®®!4,

O processo de trabalho dos enfermeiros em
saude mental estd condicionado aos poucos in-
centivos e oportunidades de fortalecimento da
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pratica assistencial e na auséncia de programas
de educagdo continuada na area®”.

O papel social, o cientifico e o humanistico
do curso de enfermagem inclinam para a for-
magao profissional voltada ao fortalecimento
da implementacdo da Reforma Psiquiatrica no
Rio Grande do Norte, a percepcdo dos alunos
sdo de engajamento a reordenacdo das praticas
assistenciais'?.

A revisdo integrativa aqui apresentada forta-
lece a discussao acerca do processo de reforma
psiquiatrica em ambito regionalizado, entretan-
to, se configura em importante fonte de debates
sobre a reformulacdo da assisténcia de enfer-
magem em saude mental, consubstanciando de
evidéncias as informagdes que compdem este
estudo.

Consideracoes Finais

A reforma psiquiatrica ndo pode se restringir
a promog¢ao da desinstitucionalizacdo do hos-
pital psiquiatrico, destarte, devera criar novos
centros e nucleos de apoio psicossocial, com
consequente aumento dos usuarios inscritos,
reintegrando-os a sociedade e reabilitando-os ao
convivio humano solidario, ndo permitindo que
se construam prisdes domiciliares, ou a segrega-
¢do imposta pelos atos estigmatizantes, mas uma
verdadeira reformulacdo diaria na assisténcia
proporcionada pelas instituigdes antimanicomi-
ais e, principalmente, no nucleo social funda-
mental, a familia destes pacientes.

A descontinuidade das ac¢des propostas pela
reforma psiquiatrica esta intimamente relaciona-
da ao compromisso politico e social, o que faz
emergir a percepcao de que, no contexto histori-
co e atual, a assisténcia ao portador de transtor-
nos mentais nao se constitui numa prioridade de
governo, nem da sociedade, e sim numa necessi-
dade latente da familia de extrair do seu convivio
0 paciente psiquiatrico, por medo, inabilidade
no cuidado ou simplesmente estigma. Por outro
lado, os gestores publicos, descompromissados
em transformar o cuidado a essa clientela.

A assisténcia ao paciente portador de softi-
mento psiquico em Natal-RN ¢ ofertada por uma
rede de servico organizada, formada pelas ins-
tituicdes manicomiais, hospitais gerais com lei-
tos exclusivos a essa clientela, centros e nucleos

de assisténcia psicossocial e apoio da Estratégia
Saude da Familia, tendo diminuido considera-
velmente as internagdes em hospitais psiquiatri-
cos, mas ainda de forma ndo muito animadora.
A articulacao entre os nucleos e centros de
atencdo psicossociais e a atencao basica de sal-
de, deve ser fortalecida por politicas publicas
mais efetivas, maior sensibilizagdo e preparo
técnico e cientifico dos profissionais dessas are-
as, além de estratégias de conscientiza¢do e mo-
tivagdo a coparticipacao social nesse processo.
A necessidade de maior capacitagao dos en-
fermeiros em satde mental alicerca-se na exigén-
cia desse profissional em favorecer a integracao
de agdes que promovam a efetivagao das trans-
formagoes praticas, saberes e valores culturais,
impregnados no cuidado cotidiano aos clientes e
seus familiares, contribuindo para a otimizagao
das relagdes interpessoais, intermediando impas-
ses, tensdes e conflitos, investindo seus esfor¢os
na reintegracdo e reabilitacdo social dessas pes-
soas historicamente vitimadas pelos maus-tratos.
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