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RESUMEN

Objetivo: comprender los significados de las acciones de los trabajadores de enfermeria en una unidad de internacién
psiquidtrica. Método: estudio cualitativo basado en la sociologia fenomenoldgica de Alfred Schutz realizado en una internacion
psiquidtrica de un hospital universitario de la ciudad de Porto Alegre, con 20 trabajadores de enfermeria, a través de entrevistas
fenomenoldgicas, de mayo a agosto de 2017. El protocolo de investigacién fue aprobado por el Comité de Etica. Resultados: el
analisis integral de los enunciados dio lugar a tres categorias concretas: accién orientada a relaciones interactivas; accion
orientada a la gestion de la atencidn; y accidn orientada a la docencia y la investigacion. Consideraciones finales: el ambiente y
la relacién profesional/paciente son fundamentales en la atencién de la salud mental. Incorporar la docencia y la investigacién
al escenario del estudio hizo la diferencia en el trabajo del equipo, dado que mejord la atencidn en salud mental desde la
perspectiva de la Atencién Psicosocial.

Descriptores: Salud Mental; Enfermeria Psiquidtrica; Hospitalizacion; Atencidn de Enfermeria.

RESUMO

Objetivo: compreender os significados das a¢des de trabalhadores de enfermagem em uma unidade de internagdo psiquiatrica.
Método: estudo qualitativo com referencial da sociologia fenomenoldgica de Alfred Schutz realizado em uma internagdo
psiquidtrica em um hospital universitario no municipio de Porto Alegre, com 20 trabalhadores de enfermagem, por meio de
entrevista fenomenoldgica, no periodo de maio a agosto de 2017. Protocolo de pesquisa aprovada pelo Comité de Etica.
Resultados: a analise compreensiva das falas originou trés categorias concretas: agdo orientada para relagdes interativas; a¢ao
orientada para a gestdo do cuidado; e agdo orientada pelo ensino e pesquisa. Consideragoes finais: a ambiéncia e a relagdo
profissional/paciente sdo fundamentais no cuidado em satide mental. A incorporagdo do ensino e pesquisa no cenario de estudo
foi o diferencial no trabalho da equipe, pelo aprimoramento do cuidado em saide mental na perspectiva da Atengdo
Psicossocial.

Descritores: Saude Mental; Enfermagem Psiquidtrica; Hospitalizagdo; Cuidados de Enfermagem.

ABSTRACT

Objective: to understand the meanings of nursing workers' actions in a psychiatric inpatient unit. Method: a qualitative study
based on Alfred Schutz's phenomenological sociology, conducted in a psychiatric inpatient unit at a university hospital in Porto
Alegre, Brazil. Data were collected from 20 nursing workers through phenomenological interviews between May and August
2017. Research protocol approved by the Ethics Committee. Results: comprehensive analysis of the interviews resulted in three
concrete categories: actions oriented toward interactive relationships; actions oriented toward care management; and actions
guided by teaching and research. Final considerations: the environment and the professional-patient relationship are
fundamental to mental health care. The integration of teaching and research into the study setting was a distinguishing factor
for the team, enhancing mental health care from a Psychosocial Care perspective.

Descriptors: Mental Health; Psychiatric Nursing; Hospitalization; Nursing Care.

INTRODUCCION

En los ultimos aifos, en el escenario brasileio, la sociedad presencié importantes cambios tedricos y técnicos en
el campo de la salud mental, que histéricamente se centraba en el manicomio como principal dispositivo de atencién.
A partir de la década de 1980, después de las transformaciones que hubo en varios paises del mundo, el movimiento
brasilefio de Reforma Psiquiatrica impuso el pensamiento critico sobre la racionalidad clinica de la locura, al desafiar la
cultura institucionalizante del manicomio y plantear la perspectiva de crear servicios de salud mental que promovieran
el uso de practicas innovadoras y en el contexto extrahospitalario®.

La implantacién de este nuevo modelo de atencidn permitié redefinir la importancia estratégica de crear redes de
servicios, junto con la necesidad de implementar practicas articuladas e innovadoras, centradas en el trabajo en equipo.
Por consiguiente, en 2011 se credé un movimiento para configurar la Red de Atencidn Psicosocial (RAPS), con el fin de
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sustituir el servicio especializado en salud mental centralizado por una oferta diversificada de puntos de atencidn. Por
ende, en el contexto de la atencidn al sufrimiento mental, considerando las complejas dimensiones de la misma,
contamos con la participacion estratégica de los Centros de Atencion Psicosocial (CAPS), pero también con la
participacion de talleres comunitarios, centros comunitarios y culturales, residencias terapéuticas, camas de servicios
psiquiatricos en hospitales generales, atencidn primaria, entre otros?.

Las unidades de internacion psiquiatrica de los hospitales generales se caracterizan por ser un punto de atencion
relevante y necesario en la red de atencion de salud mental, que se especializa en el sufrimiento psiquico grave, en el que
puede haber riesgo de vida. Por lo tanto, el uso de las mismas se indica en situaciones individuales que dificilmente pueden
ser atendidas en unidades extrahospitalarias o de urgencias, en las que se realiza la internacién para estabilizar clinicamente
alindividuo y reducir su exposicidn a situaciones de riesgo (clinico, psicolégico, social), con el fin de reinsertarlo en la sociedad?.

Como los ingresos a los hospitales generales son para pacientes en situaciones de riesgo, también conocidos como
momentos de crisis, aun queda mucho por hacer en materia de trabajo de enfermeria, dado que todavia se siguen realizando
indiscriminadamente practicas de silenciamiento de sintomas, como contencion fisica, medicalizacion excesiva y poca
implementacidn de la escucha calificada como estrategia principal para la atencién del paciente®.

Por lo tanto, es fundamental que los trabajadores de enfermeria de dichas unidades asuman un rol protagdnico en un
contexto en el que se vienen realizando importantes cambios estratégicos en salud mental desde que comenzé la Reforma
Psiquidtrica, dado que son los profesionales que monitorean el proceso de atencién del individuo durante todo el periodo de
la internacién, valiéndose de acciones basadas en la evaluacién individual de la situacién clinica y del ejercicio de una escucha
atenta y cualificada de las necesidades que expresa el paciente® . Son actores importantes que definen el rumbo del
tratamiento, basandose en el respeto a la singularidad, la libertad de expresion y fomentando la coparticipacidn del paciente
en la toma de decisiones®.

En este estudio, se busca comprender los significados de las acciones de los trabajadores de enfermeria en una unidad
de internacion psiquidtrica. Para ello se utiliz6 como marco tedrico-filoséfico la sociologia fenomenoldgica de Alfred Schutz,
basada en el concepto de “accidn en el mundo de la vida”, que indica que toda accidn revela una intencionalidad, es decir,
toda accién es una conducta motivada, y se define como “motivos para” y “motivo por el cual”’. Los “motivos para” se
relacionan con el futuro, es decir, una determinada accidn se realiza en detrimento de una expectativa futura. El “motivo por
el cual” se relaciona con la historia previa del individuo, que también es responsable de su accién en el mundo de la vida’.

Desde la perspectiva Schutziana, actuar sobre el otro y la accién del otro sobre mi me permite comprender esta relacion
interpersonal y contribuye a que el otro pueda experimentar de manera similar el mundo comun a todos®. Por eso, el enfoque
Schutziano se ha aplicado en investigaciones en el campo de la enfermeria en salud mental®. En esta investigacion se procurd
observar atentamente la produccion de significados sobre las practicas, a partir de un abordaje integral del fendmeno,
considerando que la forma en que los trabajadores piensan y actian deriva en gran medida de su constitucidn histdrica y de
su forma de vivir en el mundo, mundo que comparte con sus pares®®.

Se considera que el tema es relevante, dado que el movimiento de Reforma Psiquiatrica es un campo permanente de
tension, es decir, de frecuentes enfrentamientos sobre los saberes y los quehaceres de la clinica, de la politica, y las
dimensiones sociales involucradas en esta coyuntura. Valoramos el momento del encuentro, el debate epistemoldgico sobre
la importancia del poder contractual del paciente para definir el rumbo de su vida, asi como la posibilidad y el derecho de ser
libre y ser tratado libremente. Por ende, consideramos que conocer el significado de las acciones de los trabajadores de
enfermeria en una unidad de internacion psiquiatrica puede ayudarnos a identificar cbmo piensan y actian los agentes
fundamentales en este proceso, con el fin de problematizar un debate sobre la vida cotidiana del mundo social del trabajo,
asi como sus limites y avances para el proceso de consolidacion del movimiento de Reforma Psiquiatrica Brasilefia.

Asimismo, se destaca que es necesario avanzar en la construccidén de una atencidn en salud mental que considere la
internacién no como la Unica opcidn, sino como un espacio que forma parte de la RAPS para situaciones de sufrimiento
psiquico grave. La sociologia fenomenoldgica de Alfred Schutz puede considerarse un puente para comprender las
percepciones, perspectivas e interpretaciones que conforman el proceso de cuidar a los demas, que tienen una experiencia
histdrica Unica. Comprender eso le permite al trabajador de enfermeria entender la subjetividad del paciente que esta
hospitalizado mas alld del diagnéstico médico, de modo que se puedan construir relaciones dirigidas a llevar a cabo
intervenciones centradas en las necesidades individuales, con el fin de reducir el sufrimiento psiquico. Consideramos que esos
son pasos fundamentales para que los pacientes se posicionen frente al mundo y puedan definir sus prioridades de vida, que
van mucho mas alla de las paredes del hospital.

Por lo tanto, este estudio tuvo como objetivo comprender los significados de las acciones de los trabajadores de
una unidad de internacidn psiquiatrica.
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METODO

Estudio descriptivo cualitativo, que sigue la checklist COnsolidated criteria for REporting Qualitative research
(COREQ) y la sociologia fenomenoldgica de Alfred Schutz.

La Sociologia Fenomenoldgica de Alfred Schutz se basa en comprender las acciones humanas en el mundo social
en el que se insertan, a través de la intersubjetividad e intencionalidad de cada individuo y las relaciones sociales que
los mismos crean en el mundo de la vida cotidiana'®. En este contexto, Schutz elabora el concepto de experiencia de la
vida cotidiana en el mundo social, en el que los sujetos tienen experiencias, relaciones y les atribuyen significados a sus
pares, incluso si ese Unico sujeto forma parte de diferentes grupos sociales en su vida cotidiana®®.

El escenario de la investigacién fue una unidad de internacidn psiquiatrica de un hospital universitario ubicado en
el Sur de Brasil, que cuenta con 36 camas, donde el trabajo lo realiza un equipo multidisciplinario de salud compuesto
por psiquiatras, enfermeros, técnicos en enfermeria, un psicélogo, un asistente social, un nutricionista, un profesor de
educacion fisica, ademas de residentes de psiquiatria médica y multidisciplinaria en salud de la institucidn. Se eligié ese
servicio debido a que es un servicio especializado en el drea que funciona hace mas de tres décadas y a que los
investigadores tienen una participacion activa en las actividades docentes y de gestidon en el escenario, dado que es un
campo de practica para las asignaturas de la Licenciatura en Enfermeria de una universidad publica, a la que la
institucién hospitalaria esta vinculada académicamente.

La recoleccidn de datos fue realizada de mayo a agosto de 2017 por investigadores enfermeros estudiantes de
posgrado, maestria y doctorado, de la institucion, con experiencia practica en el drea de salud mental e investigacion
cualitativa, la mayoria era del sexo femenino. Dado que los investigadores ya tenian experiencia con entrevistas
fenomenoldgicas, no fue necesario llevar a cabo una capacitacién previa para la recoleccion.

Participaron del estudio veinte trabajadores de enfermeria, diez enfermeros y diez técnicos en enfermeria,
distribuidos en diferentes turnos de trabajo (mafiana, tarde y noche) y seleccionados por conveniencia e
intencionalmente, mediante una invitacién realizada por el investigador, de forma personal, a los potenciales
participantes de la investigacion en el Hospital Universitario. No hubo negativa por parte de los participantes invitados
a participar en la investigacion.

Las entrevistas fueron realizadas de acuerdo con el marco tedrico-filosdfico de la sociologia fenomenolégica, que
parte de adoptar la suspensidon de valores y juicios, aunque sea de manera provisional, con el objetivo de comprender
el fendmeno socioldgico tal como se presenta en la realidad*?. Inicialmente, los investigadores comenzaron la entrevista
caracterizando a los participantes del estudio. Posteriormente, los entrevistados fueron sometidos al cuestionario que
contenia la siguiente pregunta orientadora: “Cuéntame sobre las acciones que realizas en la unidad de internacion
psiquidtrica”. Las entrevistas se realizaron en la misma unidad, en un espacio privado, durante el horario de trabajo de
los profesionales, segun su disponibilidad. El recurso de audio utilizado fue la grabadora del teléfono celular y una hoja
en blanco para que el investigador anotara lo que pudo notar en el contexto de la entrevista mas alla de la comunicacion
verbal. Las entrevistas duraron alrededor de 30 minutos y se recolectaron hasta que se identificd la convergencia de
informacién. Las entrevistas finalizaron cuando se observé que se repetia la informacidn. No se interfirié ni se afectaron
las actividades profesionales de los trabajadores.

Posteriormente, las entrevistas fueron transcritas por completo, con la ayuda de la unidad de almacenamiento
Google Drive®, y del procesador de textos Google Docs®, en una carpeta compartida Unicamente con los investigadores
vinculados al estudio. Luego de realizar la transcripcién completa de los datos recolectados, la informacién fue sometida
a analisis e interpretacién de la informacidn, siguiendo los pasos recomendados por los investigadores segun el enfoque
Schutziano, de acuerdo con las etapas para procesar los resultados: lecturas cuidadosas para captar la situacién vivida;
identificacion de acciones presentes en los discursos de los profesionales; agrupacion de fragmentos de discurso que
contienen expresiones o frases significativas similares que se referian a las acciones de los participantes; identificacion
de las categorias concretas que incluian los actos de los participantes, que determinan el significado de las acciones de
los participantes y los motivos de sus acciones, que expresan la esencia del fendmeno investigado®1°.

En este estudio se respetaron todos los aspectos éticos relacionados con la investigacién, de acuerdo con la
Resolucidn n? 466/2012 del Consejo Nacional de Salud. El proyecto fue registrado y aprobado en la Plataforma Brasil y
en el Comité de Etica en Investigacion del campo de estudio. Se preservé el anonimato de todos los participantes,
utilizando la letra E de entrevista para identificar a los entrevistados, seguida de nimeros en orden secuencial. Los
audios y transcripciones permaneceran guardados por un periodo de diez afios, y seran eliminados definitivamente del
Drive y de la nube pasado el periodo de validez.
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RESULTADOS

En total fueron entrevistados 20 trabajadores de enfermeria. De ellos, 14 eran del sexo femenino, sus edades
oscilaban entre 33 y 57 afios y el tiempo de vinculo institucional oscilaba entre uno y 30 afios. Los diez enfermeros
participantes cuentan con formaciéon complementaria en el drea de salud mental, fundamentalmente en especializacidn
o residencia y, ademas, un profesional estudia doctorado y dos estudian maestria. En cuanto al trabajo, tres trabajan
en el turno manana, dos en turno tarde, dos en el turno intermedio y tres en el nocturno. En los diez técnicos en
enfermeria que participaron en el estudio, se observd que tres cursan carreras de grado, dos en enfermeria y uno en
psicologia. En lo que respecta a la actuacion, tres se encuentran en el turno mafiana, tres en el turno tarde y cuatro en
el nocturno.

A partir de las caracteristicas tipicas de los enunciados, el marco permite describir la tipologia de las acciones de
los trabajadores de enfermeria en esta unidad de internacidon psiquiatrica. A través del analisis, comprension e
interpretacion, segun el marco de la sociologia fenomenoldgica, la informacion se dividié en tres categorias concretas:
Accion orientada por las relaciones interactivas con los pacientes, Accidon utilizada como recurso organizacional y Accion
orientada por la organizacion del trabajo.

Accion orientada por las relaciones interactivas con los pacientes

En esta categoria, los trabajadores de enfermeria discuten la relevancia de asociar los principios de la relacién
terapéutica con el cuidado técnico, al incorporar la escucha atenta y calificada como detonante para comenzar a crear
y establecer vinculos con los pacientes en sufrimiento psiquico.

En funcion de los relatos, se identificd que los profesionales son sensibles a escuchar las demandas de los
pacientes, utilizando recursos como la escucha y el didlogo para construir vinculos y realizar la anamnesis del paciente,
como se puede comprobar en las siguientes afirmaciones:

Ponerlo de tu lado, intentar iniciar una conversacion con él, para que confie en ti. Establecer un vinculo para
que venga y te diga “me siento asi...” (E1)

Muchas veces hablamos con el paciente para entender qué le estd pasando, [...] saber la historia. (E1)

A través de esta forma de comunicacidn e interaccion con los pacientes, el equipo tiene la oportunidad
de identificar las necesidades y objetivos de cada paciente, lo que se visualiza en los siguientes enunciados:
Intentamos crear un vinculo [...] que siga después de la internacion, y terminamos estableciendo varios
objetivos también [...], si el paciente tiene intencion de volver a trabajar, volver a estudiar. Es un trabajo que
terminamos haciendo que no es especifico del enfermero, pero que también termina involucrando al
enfermero. (E3)

Cuanto mds cerca podamos estar, mds podremos identificar y ver qué necesita el paciente (E13).

Ademas, la comunicacion con los pacientes también se realiza en forma de manejo verbal, en
situaciones de agitacion psicomotora, por ejemplo, para evitar que empeoren los sintomas. Cuando el manejo verbal
no es suficiente, el equipo realiza la contencion farmacoldgica y mecanica:

El manejo verbal es para evitar que ocurra agitacion psicomotriz, pero si ocurre generalmente llamamos a

seguridad, cuidando que, durante la agitacion, el paciente no salga lastimado, de modo que se pueda realizar
la contencion y el cuidado durante la agitacion. (E12)

Realizamos el manejo verbal. Si el paciente no responde buscamos a la enfermera y se lo comunicamos. Si es
necesario se lo medica o no, y si es necesario se lo inmoviliza mecdnicamente. (E11).

Los trabajadores de enfermeria informan que la higiene, el confort, la administracion de medicamentos, el
monitoreo de signos vitales, asi como la aplicacidon de escalas estandarizadas conforman algunas de las acciones que
realizan en la unidad de internacidn psiquidtrica, como se observa en los siguientes informes:

Higiene y confort, medicacion, retirada y administracion [...] tenemos otras precauciones que son siempre ver

donde estd el paciente y tratar siempre de saber qué estd pensando. Es una atencion diferente a la atencion
hospitalaria normal. (E1)

Revisamos la historia clinica, la receta, la medicacidn, evaluamos el riesgo de suicidio, evaluamos el riesgo de
caida, tenemos tres escalas que nos guian: Morse, Braden y MINI. Caida, tlcera por presion y suicidio [...]
evaluamos a estos pacientes mediante un examen general, clinico y del estado mental. (E20)

Accion utilizada como recurso organizacional

En esta categoria, el equipo discute la importancia de los procedimientos administrativos relacionados con la
organizacion del espacio fisico, con el fin de proporcionarles ambientes mas acogedores y confortables a los pacientes.
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En cuanto a la organizacidn de la unidad, los trabajadores de enfermeria también mencionan tareas técnicas y logisticas

que tienen implicancias para la seguridad de la atencién, como limpieza y mantenimiento del refrigerador, cuidados con

la purga, el horno, la ropa de cama y los medicamentos. Los siguientes testimonios aclaran mejor esta cuestion:
Tenemos rutinas que forman parte de nuestros cuidados como la refrigeracion del refrigerador, todo esto hay
que tenerlo en cuenta: la temperatura del refrigerador, del horno y el tema de llevar el material al centro de
esterilizacion. (E4)
Comprobar la temperatura del refrigerador, controlar el carro de paro, la temperatura del refrigerador de
purga, del horno, si hay suero calentado en el horno; material esterilizado, fecha de vencimiento de los
medicamentos en el refrigerador, si hay medicamentos que tienen la etiqueta correcta [...] son varias las tareas
a las que debemos estar siempre atentos. (E17)

Paralelamente, al abordar los trdmites administrativos, los trabajadores describieron algunas de las principales
rutinas de atencion, que son: prescripciones y evoluciones de enfermeria, control de los registros y medicamentos
realizados por los técnicos en enfermeria, vistos en los siguientes informes:

La evolucion del paciente, ahi se pone toda la evolucion del examen del estado mental y de los signos vitales.
Se controlan los medicamentos, todos los medicamentos pasan por el enfermero. Ahi estd la evaluacién de la
contencion que realiza el enfermero. (E9)

La tecnologia a veces ayuda. Contamos con todas las evoluciones y recetas en formato digital. Pero todavia
tenemos muchas listas de verificacion en papel de lo que aun queda por hacer. Esto tiene un lado bueno y otro
malo, porque nos aleja de la atencion por un tiempo. (E14)

Accion orientada por la organizacién del trabajo

A partir de los relatos de los trabajadores de enfermeria, surgieron las relaciones que tienen estos profesionales
con las actividades educativas, de formacidn profesional y de gestion de equipos. Para los trabajadores, la practica se
torna mas completa al colaborar en investigaciones cientificas y participar en actividades de formacién académica, como
se puede ver a continuacion:

Como es un hospital universitario [...], tenemos el rol de educador, estar ahi calificando el aprendizaje de estas
personas y mostrandoles un poco mds sobre el papel del enfermero en salud mental. (E3)

Contribuir al crecimiento del servicio mediante la investigacion, los estudios. En definitiva, incluye toda esa
cuestion académica, pero todo esto también se hace para mejorar la calidad del servicio para el paciente.
(E20)

Las acciones de educacion en la atencién abarcan tareas como la evaluacién de las practicas realizadas en la
atencidn a través de la supervision, la organizacién diaria del horario del paciente y su divisidn entre los profesionales,
con el objetivo de coordinar y facilitar el trabajo colectivo, lo que se manifiesta en los testimonios:

Trabajar en equipo seria hacerlo juntos. Eso es cooperar en las acciones. Todo es un engranaje. (E6)
Ademds de las acciones de asistencia, tengo la responsabilidad de los turnos [...]: supervisar este turno,
supervisar el trabajo de ellos también. (E7)

Otra actividad es la evaluacion de los técnicos [...] hay que monitorear y registrar esta evolucion, en definitiva.
Para evaluar al equipo. (E20)

DISCUSION

En el campo de la salud mental, la creacién de nuevos servicios sustitutos significé la posibilidad de
reintegracién al contexto social, en el que observar la subjetividad abrié el camino para la resignificacion individual de
la persona con sufrimiento psiquico. Aun asi, la produccion de atencion psicosocial sigue siendo un desafio para los
servicios de salud, incluso para los hospitales generales con camas psiquiatricas, porque son espacios restringidos por
equipamientos tecnoldgicos e instigados por normativas, que restringen la interaccion entre pacientes y profesionales,
y dificultan la produccidn de acciones contextuales y sociales®3.

La actuacion de los profesionales es un factor determinante en la estructuracidon y operacionalizacion de la atencion
psicosocial. En relacién al modelo psicosocial, las acciones de enfermeria juegan un papel central en la humanizacion del
cuidado hospitalario, que muchas veces es extraio y aséptico para los ojos del paciente, y realizan evaluaciones profesionales
considerando las necesidades de cada persona®®. Por eso, la presencia atenta y sensible del profesional en los encuentros con
el paciente potencia y fortalece el tratamiento de salud mental, y transmite un sentimiento de acogida, seguridad, apoyo y
confianza, especialmente en momentos criticos en los que se agudizan los sintomas psiquiatricos*.

La escucha, dispositivo terapéutico evidente en los relatos de los entrevistados, no se limita a un momento para
escuchar a los pacientes, sino que funciona como un elemento de produccién de significados Unico, que permite
minimizar las preocupaciones, el miedo y la angustia a través de la escucha de uno mismo que implica escuchar a los
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demas. Por ello, actia como un dispositivo de atencidn que puede sacar el foco de las intervenciones de salud mental
y ponerlo en comprender al ser humano que sufre®.

Pensar las cosas, desde su subjetividad, se vuelve valioso para que el sujeto interprete el mundo social y lidie con
las situaciones cotidianas, de modo que puedan surgir del otro importantes constructos de sus experiencias. La vida
social justifica mis acciones de evaluar mi propia interpretacidn de mis experiencias en la interaccién social. De esta
manera, tenemos un mismo e indivisible entorno, al que podemos llamar nuestro entorno®.

Desde esta perspectiva, la atencion de enfermeria en salud mental implica tomar conciencia de uno mismo vy
proyectarse en el lugar del otro, para sentir y notar su necesidad, es decir, adoptar acciones mediadas por conocimiento
técnico-cientifico y profesional, pero también mediadas por la sensibilidad, la intuicién y los valores!® Al identificar las
necesidades individuales, los profesionales pueden establecer planes de tratamiento e intervencién personalizados,
haciendo que el proceso de rehabilitacion sea mas eficiente y efectivo, ya que los resultados tienden a ser mas
sostenibles durante el transcurso de la terapia®’.

Si tenemos en cuenta que el sufrimiento mental es un momento de la existencia del sujeto, como sostienen las
prerrogativas reformadoras, el individuo lleva consigo sus historias, sus perspectivas de futuro, su pasado, lleno de
conflictos y logros, pérdidas y ganancias, cuya constitucion conflictiva puede haber provocado la enfermedad. En una
crisis, el individuo utiliza sus perspectivas internas y recursos externos para afrontarla, pero no siempre es capaz de
movilizarlos, por lo que requiere ayuda profesional para entender y comprender ese proceso. Por eso, consideramos
que el cuidado técnico y la escucha calificada le brindan un complemento al trabajo del enfermero, para ayudar al sujeto
a resituarse y ubicarse en el mundo.

Es a través de la calidad de la comunicacién establecida que los profesionales de enfermeria descifran lo que los
pacientes quieren decir y se hacen entender, produciendo una interaccion profesional/paciente efectiva. Esto favorece
la construccion del vinculo terapéutico, incluyendo la subjetividad del usuario en la realidad compartida en la relacién,
haciéndolo responsable de su existencia, facilitando su evolucion en el tratamiento, el descubrimiento de capacidades
y el retorno a la vida social®®.

A lo largo de la terapia de salud mental, acoger y responsabilizar al paciente de su propio tratamiento deben ir de
la mano, dado que favorece su autonomia y participacion efectiva y, por otro lado, evita que el vinculo
profesional/paciente tenga un caracter tutelar. Para ello, es necesario contar con una escucha calificada y un plan de
tratamiento formal y acorde a sus intereses, elaborado de forma organizada y consensuada, que promueva la reflexion
sobre sus opciones de vida y de tratamiento®®.

En ese escenario, aparece de manera destacada en las declaraciones de los trabajadores de enfermeria la
implementacion de acciones de salud mental orientadas por normas y rutinas en el ambito de la internacidn psiquiatrica,
en la que la organizacidn de la atencidn generalmente se centra en la ejecucidn de tareas®. En el contexto asistencial de
la internacidn, existe una légica de atencidn que se restringe a cuestiones de higiene, suefio, nutriciéon, administracion
de medicamentos, seguimiento de actitudes y control del comportamiento de los pacientes hospitalizados, que nos dan
una visién general de la atencidn a la salud mental que se brinda en las instituciones hospitalarias®.

Vale la pena considerar que la ruptura con los servicios psiquiatricos tradicionales puede indicar o no cambios en
las opciones de acciones que tienen los trabajadores de enfermeria?!. La profesién nacid y se diferencié como campo
de conocimiento dentro del hospital, con rutinas propias y bien establecidas. Es natural que la practica de enfermeria
esté vinculada al proceso de organizacion de los espacios hospitalarios y de los pacientes alli ingresados, producto de
un modelo histérico de atencidén que condujo a la profesionalizacién de la enfermeria. Sin embargo, en el contexto de
la salud mental contemporanea, esta practica puede y debe ser cuestionada, porque para no minimizar la importancia
que tiene para la seguridad del paciente, no podemos ignorar que es necesario fomentar la escucha cualificada del
individuo®3.

Una estrategia para calificar la atencién en salud mental a nivel hospitalario es utilizar el Proyecto Terapéutico
Singular (PTS) y la gestion de casos, reconocidos en la literatura, que incluyen la participacion de trabajadores de
enfermeria??. Sin embargo, en el ambito especifico del trabajo de enfermeria hospitalaria en salud mental, el Proceso
de Enfermeria (PE) se destaca como una de las herramientas mas relevantes para la sistematizacion de la atencion de
enfermeria.

El analisis tedrico-practico del PTS y del PE demuestra, al compararlos, que estas modalidades de atencién son
similares y, al mismo tiempo, complementarias, y son fundamentales para el proceso de atencién en salud mental. Las
acciones de salud organizadas a partir del PTS parecen integrales, dado que abarcan un arsenal de diferentes
herramientas y dispositivos de atencion, que se suman al PE, cuyo foco es la organizacion del trabajo en el ambito
especifico de la enfermeria®.

Rev enferm UERJ, Rio de Janeiro, 2024; 32:e87481

DoCe "


https://doi.org/10.12957/reuerj.2024.87481
https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/

Nasi C, Schneider JF, Pinho LB, Camatta MW, Carvalho SL, Souza NK
Acciones de enfermeria en la internacion psiquiatrica
Articulo de Actualidade
Artigo de Atualidade DOI: https://doi.org/10.12957/reuerj.2024.87481
Update Article

En la enfermeria, la dimension gerencial de las actividades recae sobre el enfermero, que es el responsable de organizar
el trabajo y los recursos materiales y humanos, con el fin de disefiar e implementar condiciones adecuadas para la produccién
de salud y el desempefio del equipo de enfermeria. En el ambito administrativo, el equipo de enfermeria tiene un papel
importante en el uso y organizacién de materiales de consumo y tecnoldgicos, proporcionando un ambiente favorable para
la terapia en salud mental, sin embargo, esos recursos no son mas significativos que la esencia humana®.

Podemos ver que las actividades burocraticas impuestas por la institucion llevan tiempo y agotan a los trabajadores de
enfermeria, ademas de obstaculizar otras acciones importantes y que valoran la singularidad de la relacion. Como el
profesional también esta muy involucrado en los tramites administrativos, para cumplir con la institucion, esto puede alejarlo
de la vida cotidiana del paciente y debilitar la creacién de vinculos.

En el contexto de la organizacion de enfermeria de los ingresos hospitalarios, la realidad revela que los modelos de
atencion impuestos establecen la practica de los enfermeros de forma fragmentada, lo que muchas veces los aleja de la
asistencia, es decir, del cuidado directo al paciente, y hace que se centren, principalmente, en las actividades administrativas.
En este modelo, el profesional técnico de enfermeria es responsable de las actividades que involucran la atencidn directa al
paciente.

Esta burocratizacion de la atencion del enfermero también puede ser un factor relevante en el dimensionamiento, ya
gue muchos enfermeros pueden asumir un rol centrado exclusivamente en la gestidn, lo que puede generar que los gestores
municipales interpreten que contratar mas profesionales de educacién superior puede no traducirse en un aumento de la
mano de obra para el cuidado a pie de cama. Considerando este aspecto, dependiendo de lo que la institucion recomiende
como organizacion del proceso de trabajo, el aumento del nimero de técnicos en enfermeria puede resultar mas ventajoso
y afectar negativamente la adecuacion del plantel de enfermeria®*.

En lo que respecta a los cambios conceptuales que generan transformaciones en la atencidn a la salud mental y en el
dia a dia del trabajo en las instituciones, es importante considerar que es necesario actualizar permanentemente las técnicas
y practicas profesionales. Los trabajadores informan lo importante que es mantener actividades educativas y critico-
reflexivas?®, que se basen en discusiones ampliadas sobre el contexto de la salud mental, el trabajo en equipo, la formacién
de la red de servicios hospitalarios y extrahospitalarios'*y los movimientos de lucha antimanicomial que apoyan el proceso
de consolidacién de la reforma psiquidtrical?.

El enfermero que trabaja en la unidad de internacidn psiquiatrica requiere una mirada sobre la singularidad de los
pacientes de los servicios de salud mental, combinada con la carga intersubjetiva en el proceso de asistencia y cuidado (REF),
ademas de la dimensidn gerencial que involucra la profesion. Por lo tanto, se considera que es fundamental tener una vision
mas amplia de las oportunidades en el trabajo del enfermero relacionada con la indisolubilidad de la gestion y el cuidado, asi
como de la interferencia que implican los procesos de gestidn en la calidad de la atencién a la salud?.

Limitaciones del estudio

Las limitaciones de este estudio son que el mismo se realizd en un contexto particular y especifico de una sola
institucidn hospitalaria, lo que limita las generalizaciones de los resultados.

Destacamos que puede haber limitaciones en el proceso de investigacion. No obstante, consideramos que, al
haberse desarrollado en un solo escenario, no podemos establecer generalizaciones, sino sélo algunas aproximaciones
para discusiones posteriores. De todas formas, se considera que esta investigacidn realiza aportes a la atencion de
enfermeria en salud mental, considerando el camino metodoldgico propuesto y el contexto en el que se realizo este
estudio, dado que les brinda a los profesionales y las instituciones elementos para fortalecer acciones compartidas, en
las que es fundamental comprender los contextos sociales y defender la internacion psiquiatrica como alternativa para
la atenciéon de personas con sufrimiento psiquico.

CONSIDERACIONES FINALES

Los hallazgos de este estudio indican que las acciones de los trabajadores de enfermeria, en el dmbito de la internacién
psiquiatrica en un hospital general, se basan en el desarrollo de relaciones interactivas entre profesionales y pacientes, para
garantizar un ambiente que favorezca la atencion humanizada de la salud mental y, fundamentalmente, para incorpora la
ensefanzay la investigacion como factores distintivos del trabajo de ese equipo. Este Ultimo aspecto demuestra lo importante
gue es que haya una coordinacion efectiva entre la universidad y los servicios de la RAPS en el proceso de retroalimentacién
mutua para mejorar la atencion en salud mental desde la perspectiva de la Atencidn Psicosocial.

La investigacidn de los elementos constitutivos de las acciones de estos trabajadores, segln el enfoque Schutziano,
fue importante para propiciar reflexiones y discusiones sobre la atencion en la salud mental. Se sugiere que nuevos
estudios exploren y profundicen las interfaces entre la universidad y los servicios de la RAPS, con el fin de comprender
las contribuciones de la ensefianza, la investigacion y las practicas profesionales para fortalecer la atencion psicosocial.
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Si bien los datos fueron recolectados en el periodo previo a la pandemia de Covid-19, se considera que no hubo

cambios significativos en las caracteristicas del servicio, el proceso de trabajo y el perfil de los pacientes psiquidtricos
graves. Los hallazgos discutidos en este articulo contribuyen a problematizar los desafios que enfrentan los
profesionales de enfermeria para consolidar el cuidado centrado en la atencién psicosocial, a pesar de los posibles

retrocesos causados por las politicas de salud mental en los ultimos afios.
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