Revista de Enfermagem

do Centro-Oeste Mineiro
2020;10:e3470
DO0I:10.19175/recom.v10i0.3470
www.ufsj.edu.br/recom

Artigo Original

i.

REVISTA DE ENFERMAGEM DO CENTRO-OESTE MINEIRO

UNIDADE PSIQUIATRICA EM HOSPITAL GERAL: CARACTERISTICAS DE ESTRUTURA E ORGANIZACAO
PSYCHIATRIC UNIT IN GENERAL HOSPITAL: CHARACTERISTICS OF STRUCTURE AND ORGANIZATION

UNIDAD PSIQUIATRICA EN EL HOSPITAL GENERAL: CARACTERISTICAS DE ESTRUCTURA Y ORGANIZACION
Tarcisia Castro Alves!, Margarita Antonia Villar Luis?2.

RESUMO

Objetivo: caracterizar a unidade de psiquiatria do Hospital Geral, no tocante a estrutura, organizagdo do trabalho, perfil profissional
da enfermagem e tipo de paciente que recebe. Método: Trata-se de um estudo de caso de observagao direta, abordagem qualitativa
e quantitativa, com participagdo de dez profissionais de enfermagem. Resultados: Observou-se uma unidade com estrutura fisica
moderna, pautada na intervengdo multiprofissional. Profissionais de enfermagem jovens, do sexo feminino, com tempo de formagdo
maior que 10 anos e mais de 3 anos de atuagdo na unidade psiquiatrica, mas cuja formagao e experiéncia pouco se refere a saude
mental. Pacientes do sexo masculino, jovens, solteiros, em primeira internagdo, com longa taxa de permanéncia, sendo internados
por situagao de risco elevado de suicidio, seguidos de manifestagdes dos transtornos mentais relacionados ao uso de alcool e outras
drogas. Conclusdo: A unidade psiquiatrica, no hospital geral, possibilita o acesso ao cuidado de enfermagem e dos demais
profissionais para uma atengdo integral as necessidades das pessoas com transtorno mental. Contudo, hd necessidade de maior
formagdo da equipe de enfermagem para lidar, em saiide mental, nessas unidades, que se esbarram na reduzida oferta de cursos de
especializagdo em algumas regides do Brasil.

Descritores: Saude mental; Enfermagem; Hospitais Gerais; Unidades de Internagdo.

ABSTRACT

Objective: to characterize the General Hospital’s psychiatric unit according to its structure, work organization, nursing professional
profile and the type of patient it receives. Method: This is a direct observation case study of qualitative and quantitative nature, with
the participation of ten nursing professionals. Results: A unit with a modern physical structure based on multiprofessional
intervention was identified. Young female nursing professionals with a training time of more than 10 years and with more than 3
years of experience in the psychiatric unit were identified. However, their education and experience have little to do with mental
health. Young, single, first-time, long-term male patients being hospitalized for high-risk of suicide, followed by manifestations of
mental disorders related to alcohol and other drug use. Conclusion: The General Hospital’s psychiatric unit provides access to nursing
care and other health professionals for comprehensive attention to the needs of people with mental disorders. However, the nursing
staff needs more training to deal with mental health in such units. The health professionals face a small number of specialization
courses in some regions of Brazil.

Descriptors: Mental Health; Nursing; Hospitals General; Inpatient Care Units.

RESUMEN

Objetivo: caracterizar la unidad psiquiatrica del Hospital General en términos de estructura, organizacion del trabajo, perfil
profesional de la enfermeria y tipo de paciente recibido. Método: Se trata de un estudio de caso de observacion directa, enfoque
cualitativo y cuantitativo, con la participacion de diez profesionales de enfermeria. Resultados: Se observé una unidad con una
estructura fisica moderna basada en la intervencién multidisciplinar. Jévenes profesionales de enfermeria, mujeres, con mas de 10
afios de formacién y mas de 3 afos de experiencia en la unidad psiquidtrica, pero cuya formacion y experiencia no se refieren a la
salud mental. Pacientes varones, jévenes, solteros, en su primera hospitalizacién, con una larga estancia, siendo hospitalizados por
alto riesgo de suicidio, seguidos de manifestaciones de trastornos mentales relacionados con el consumo de alcohol y otras drogas.
Conclusidn: La unidad psiquidtrica del hospital general proporciona acceso a la atencién de enfermeria y a otros profesionales para
la atencidn integral de las necesidades de las personas con trastornos mentales. Sin embargo, es necesario seguir capacitando al
personal de enfermeria para que se ocupe de la salud mental en estas unidades, que se enfrentan a una oferta reducida de cursos
de especializacidn en algunas regiones de Brasil.

Descriptores: Salud Mental; Enfermeria; Hospitales Generales; Unidades de Internacién.
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Apesar do surgimento de Unidades
Psiquidtricas (UP), em diferentes pontos do
mundo, houve uma convergéncia quanto a
intencionalidade da organizacdo desses servigos
de psiquiatria, no Hospital Geral, que esteve
baseada nas criticas de estigma e segregacdo ao
modelo de atendimento que os hospitais
psiquidtricos  propiciavam  aos individuos
internados, tendo como referéncia de
transformacdo a experiéncia de pequenas
enfermarias psiquiatricas, em hospitais militares
gerais. Nesse contexto, surgiram agdes que
guestionavam a reducdo das internagcdes em
hospitais psiquidtricos, assim como mobilizavam
intervengdes dos transtornos mentais, nos
servicos comunitarios de saude mental, o que
incluia a ampliagao das Unidades Psiquiatricas em
Hospitais Gerais (UPHG)™.

Houve um crescimento do numero de
UPHG, sobretudo, na América do Norte,
provenientes de fatores como: as criticas ao
modelo tradicional de cuidado em psiquiatria,
promotor da anomia, da segregacdo e
isolamento; a adogcdo de uma politica de bem-
estar social, que culminou com a construcdo de
uma rede de protecdo e inclusdo social,
principalmente em paises dessa regido; a
necessidade de integracdo de estruturas
extramuros como necessarias ao cuidado; o
desenvolvimento de abordagens
socioterapéuticas e psicossociais com vistas a
ressocializagdo e ao reconhecimento da
necessidade de incorporar o manejo em
psiquiatria na formagdo profissional, com
destaque para a construcdo de UPHG de ensino'?.

As primeiras UPHG surgiram, no Brasil, na
década de 50, em 1954, no Estado da Bahia, com
seis leitos destinados as mulheres e um
ambulatdrio de psiquiatria. Inicia-se a expansado de
mais UP pelo pais, com a implantacdo, também,
nos Estados de S3o Paulo e Pernambuco®?.

As UPs surgem como servicos de salde
mental, situados em uma estrutura hospitalar
como uma alternativa aos hospitais psiquiatricos,
para o tratamento de pessoas com transtorno
mental, dalcool e outras drogas, em quadros
agudos, tendo agOes de superacdo e critica ao
modelo asilar e segregador, implantadas como
propostas assistenciais alternativas as internag¢des
prolongadas dos hospitais psiquidtricos
tradicionais®.

Baseado em dados fornecidos, por mais de
cento e setenta paises ao Atlas da Saude, houve
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globalmente uma diminui¢do de 5% no numero de
hospitais psiquidtricos, entre 2011 e 2014, e um
aumento em até oito vezes, em algumas regides
do mundo, no que corresponde ao numero de
leitos psiquidtricos em Hospitais Gerais”. No
Brasil, o Ministério da Saude aponta um aumento
no numero de leitos de psiquiatria nos hospitais
gerais, com valores que vao de 2.568 leitos em
2005 para 4.620 leitos em 2014%).

Paralelo a ampliacdo das UPHG, verificaram-
se mudancas no cuidado em saude mental no nivel
hospitalar e, também, na forma de atencdo da
equipe de enfermagem, nesse contexto, baseado
em discussoes da necessidade de alteracdo da
l6gica manicomial que ndo individualizava o
sujeito, utilizando abordagens com foco no
sintoma, no diagndstico e na fragmentacdo do
paciente®. Essas provocacdes culminaram em
espacos onde se buscavam a integracdo do
cuidado, que dispensavam atencdo aos pacientes
psiquidtricos de forma integral e inserida as
demais especialidades médicas, com a realizacdo
de cuidados que aproximavam a realidade vivida
pelo paciente, ao olhar individualizado dos
profissionais de saude, que se baseavam no
planejamento das a¢des de saude mental, desde a
internacdo até o pds-alta nas relagGes
intersetoriais que incluiam saude, assisténcia
social, justica e educagdo!”.

Para isso, o cuidado qualificado, deve estar
atrelado a capacidade de ser flexivel e utilizar
diversas abordagens terapéuticas direcionadas a
singularidade dos casos e atentas a
imprevisibilidade das exposicdes®. Esse olhar
diferenciado para a loucura, com foco no processo
terapéutico do cuidar em saude, propde lidar com
o ser humano em sua integralidade, por observar
o sujeito em seu contexto social na sua totalidade,
estando o paciente inserido em qualquer um dos
pontos de atencdo em satde mental®, o que inclui
as UPHG.

Nesse contexto, a unidade psiquidtrica em
hospital geral, além de ser um equipamento
proposto pela rede de cuidado em saude mental é
apontado por estudo™® como vidvel e que leva a
melhoria do quadro psiquiatrico, contudo sugere
conhecer mais detalhadamente a realidade dos
servicos de atencdo a saude mental e dos
profissionais atuantes nessa drea. Assim, surgiu a
indagacdo: como se estrutura uma unidade de
psiquiatria no hospital geral, tendo como foco de
observac¢do a enfermagem e os pacientes por ela
atendidos?
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A presente pesquisa relata uma experiéncia
de trabalho numa unidade de psiquiatria em um
Hospital Geral Universitdrio que passou pelo
processo de adequacdo, avaliagcdo e habilitacdo
recente (2015), pelo Ministério da Saude, que
tiveram como base, portarias especificas de rede
de cuidado psicossocial e de servicos hospitalares
de referéncia em saude mental. Dessa forma,
neste estudo, objetivou-se caracterizar a unidade
de psiquiatria do Hospital Geral, no tocante a
estrutura, forma como organiza o trabalho, ao
perfil profissional da enfermagem e ao tipo de
paciente que recebe.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de caso™?, pautado
em uma investigacdo empirica, atual, dentro de
um contexto da vida real, sem definicdo clara
entre fendbmeno e contexto estudado, realizado
numa abordagem qualitativa e quantitativa*?,
que buscou organizar dados sociais, mantendo o
carater unitario do objeto social.

A pesquisa foi realizada em um hospital
universitario, do Nordeste do Brasil, tendo sido
escolhido por ser um dos ultimos hospitais gerais
a ter os leitos habilitados para internacdo em
psiquiatria do pais. Possui uma equipe
multiprofissional, formada por profissionais
médicos, enfermeiros, terapeuta ocupacional,
psicélogos, profissional de educacdo fisica,
assistente social, nutricionista e farmacéutica que
se dividem no atendimento a psiquiatria, outras
especialidades e também a unidade ambulatorial.

Fizeram parte do estudo dez profissionais
de enfermagem que compdem a equipe, sendo
cinco enfermeiros e cinco técnicos de
enfermagem, de um total de 50 profissionais de
enfermagem que atuam na UP. Foram sorteados
aleatoriamente, de acordo aos seguintes critérios
de inclusdo/exclusdo: ser da equipe de
enfermagem; prestar cuidados de enfermagem as
pessoas com transtorno mental, alcool e outras
drogas, internados e ser sorteado para participar
do estudo.

Estabelecer tais critérios foi necessario, em
razdo de que, nem todos os profissionais de
enfermagem atuam, regularmente, prestando
cuidados as pessoas com transtornos mentais,
nem tampouco havia disponibilidade de horario
para a participagdo nos procedimentos da
pesquisa, assim, a escala de trabalho foi um
norteador da sele¢do dos sujeitos para o sorteio,
buscando atingir a mesma representatividade de
enfermeiros e técnicos.
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Utilizou-se, na coleta de dados, a
observacdo direta ndo participante, com
verificagdo de dados em  documentos
institucionais™  relativos &s caracteristicas
sociodemograficas e de internagao de internados,
no periodo de 2017, perfazendo um nimero de 79
pacientes internados na UPHG. Assim como se
utilizou também questionario autoaplicavel, para
levantamento de dados demogréficos e
educacionais dos profissionais.

O material proveniente dos documentos do
hospital e a observagdo subsidiaram a
caracterizacao da estrutura da UP e dos pacientes
atendidos. Por meio de questiondrios
autoaplicados, foi possivel tracar o perfil dos
profissionais de enfermagem participantes do
estudo.

Os dados processados, alusivos aos
documentos e questionarios, foram repassados
para construcdo dos bancos de dados sob a forma
de planilhas do aplicativo Microsoft Excel, que
foram validadas mediante dupla entrada de dados.
Para cruzamento desses dados e distribuicdo em
tabelas de frequéncia foi empregado o programa
SPSS (Statistical Package for the Social, versdo 21
para Windows).

O projeto de pesquisa foi submetido e
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa, da
Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto,
Universidade de S3o Paulo, conforme resolucdo n2
196/96 do Conselho Nacional de Saude, e sua
atualizagdo, por meio da Resolugdo n? 466
/2012, conforme Protocolo CAAE:
79851417.0.0000.5393.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A apresentacdo estd dividida em uma
descricdo dos aspectos estruturais do servigo,
como: estrutura fisica, organizagdo do trabalho,
recursos humanos e, ainda, o tipo de clientes que
sao atendidos no servicgo.

O hospital estudado, nasceu em 1909,
passando por diversas modificagOes até o ano de
1955, quando se torna um hospital-escola,
modificando-se até a obtencdo dos moldes
atuais. Apesar de existir ha muito tempo,
verificou-se, com as adequacgdes, ampliaces e
reformas, uma estrutura que mescla espagos
antigos e modernos, com instalagdes novas e
conservadas, mantendo, conforme divisdo de
setores, um padrdo estrutural, com um setor de
internacdo, Edificio Central de Internagdo (ECI),
com 242 leitos de internagdo, destes 19 leitos de
Unidade de Terapia Intensiva. O ECl e a UPHG
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passam a ser uma extensao da estrutura original,
seguindo um padrao estrutural para todas as
especialidades médicas existentes (psiquiatria,
neurologia, neurocirurgia, dentre outras).

Fundada, em 2011, e habilitada pelo
Ministério da Saude, em 2015, a UPHG trouxe
como objetivos atender a crise em saude mental
de forma integrada e interdisciplinar; priorizar os
casos que necessitem de mais ampla atencdo
clinica; reinserir o paciente na rede de atencao a
saude mental, com reestruturacdo de lacos
familiares e sociais; promover autonomia para dar
continuidade ao seu tratamento e criar um espaco
apropriado para ensino, extensdo e pesquisa,
priorizando adequacdo da assisténcia para
construcdo e divulgacdo de conhecimento na drea
de saude mental.

O cuidado terapéutico é proposto a partir de
recursos  técnicos —  evolugdao  clinica:
psicofarmacologia, suporte clinico, interconsultas
de outras especialidades, exames laboratoriais e
de imagem, atendimento a crise — protocolo;
grupos operativos com pacientes e familiares;
intervengdes terapéuticas individuais e em grupo
e com familiares; reunides técnicas para a
construcdo e reavaliaggo dos  projetos
terapéuticos; supervisdo clinico institucional;
oficinas terapéuticas; espacos de lazer e cultura, e,
por fim, matriciamento com a rede — comunicagao
com equipes de saude de outras instituicées para
continuidade e integralidade da assisténcia ao
paciente.

Para alcangar os objetivos e realizar as
intervengdes propostas, conta com uma equipe
multiprofissional, responsavel pela assisténcia a
saude mental: psiquiatras, enfermeiros, assistente
social, psicdlogo, farmacéutico, terapeuta
ocupacional, que conta com uma assessoria
técnica, um supervisor de equipe e, também, com
a residéncia médica em Psiquiatria, servico de
internato em Psiquiatria, estagios em Psicologia,
Assisténcia Social, Terapia Ocupacional,
Enfermagem e, posteriormente, as residéncias
multiprofissionais.

A UPHG tem como porta de entrada as
unidades setoriais, que sdao Centro de Atencao
Psicossocial, Unidade de Pronto Atendimento,
Pronto Socorro, Hospital Especializado,
Ambulatério do préprio Hospital Geral que, em
contato com o Nucleo Interno de Regulacdo do
Hospital, informa-se acerca da disponibilidade de
leitos e programacdo de alta. Na admissdo, é
realizado o atendimento/entrevista, por meio do
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agendamento com médico psiquiatra assistente e
um técnico da equipe multiprofissional.

Participam do programa pessoas com
transtornos mentais e seu(s) familiar(es) ou
responsavel(eis). S3o avaliados os critérios que
viabilizem a interna¢do do paciente, de forma a
evitar inadequacGes na admissdo. Apds esse
contato, é planejado o Projeto Terapéutico (PT)
inicial com condutas clinico-psiquidtricas e
planejamento de atividades terapéuticas e
intervengdes familiares.

Sdo prioridades para a admissdao de
pacientes na UP pessoas com transtorno mental
da rede que ndo encontram assisténcia adequada
as suas necessidades, sendo o hospital um servico
complementar aos demais servigos existentes.
Observa-se para admissao: possuir comorbidades
clinicas significativas: incluindo situagdes de risco
relacionadas a desintoxicacdo por uso de alcool ou
outras substancias psicoativas, tentativa de
suicidio e outros prejuizos clinicos relacionados a
transtornos psiquidtricos, em geral; ser idoso,
estar exposto a fatores de risco e vulnerabilidade
familiar e/ou social e/ou individual; adolescentes
em situagdo de risco: incluindo desintoxicacdo por
uso de dlcool ou outras substancias psicoativas,
depressdo grave, primeira crise psicotica,
transtorno alimentar grave.

A evolucdo da equipe multiprofissional e as
prescricoes médicas e de enfermagem sao
realizadas por meio eletronico, mediante sistema
informatizado; contém evolugdo médica diaria
com  prescricdo, solicitagdo de exames
complementares (laboratoriais e de imagem),
solicitagdo de interconsultas de outras clinicas,
solicitacdo de procedimentos especializados; a
evolugdao da enfermagem, realizada diariamente
como condug¢do de rotina da equipe de
enfermagem.

O PT iniciado desde a admissdo é utilizado
de forma interdisciplinar e conta a histéria do
paciente, exames fisico e psiquico iniciais, dados
sobre familia e vinculos sociais. Diariamente, ha o
registro da evolugdo tanto das atividades e
terapias desenvolvidas pelas pessoas internadas,
guanto sua evolugdo clinica e informacGes
relevantes para reavaliacdo de seu PT singular.
Semanalmente, em dia fixo, a equipe da
enfermaria se reune para reavaliagdo do PT de
cada paciente.

O planejamento de alta se d4 de acordo com
o PT singular e coletivo e se baseia na evolugdo e
histéria de cada paciente, apds avaliar as
necessidades futuras de acompanhamento clinico,
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psiquico e social, com aproximagao e comunicagao
aos demais servicos da rede de cuidado em saude
mental, para dar continuidade ao tratamento. Ha
preocupa¢do em acompanhar a inser¢do do
paciente nos demais servicos da rede,
compartilhando responsabilidades.

Na alta, agendam-se encontros com
pacientes, familiares e membros dos demais
servicos que os acolherdo, para haver troca de
informagdes sobre o seguimento e cuidado no
tratamento. Com isso, busca-se garantir a
integracao dos servicos e a insercdo do paciente na
rede, como forma de evitar novas internagdes.

O servico prevé agenda de formacdo com
periodicidade semanal com focos diversos como a
supervisao clinico institucional da equipe, espaco
de reunido da equipe multiprofissional e realizada
por profissional supervisor. Vislumbra trabalhar
dificuldades institucionais, a partir de capacitacdo
da equipe para lidar com problemas préprios da
rotina. Oferta de seminarios e oficinas técnicas, a
cada dois anos, com discussoes sobre a dindmica
do servico e temas especificos do campo tedrico-
clinico. Observa-se uma abordagem centrada na
figura do médico, ndo sendo visto, nesses
momentos, o protagonismo da atuacdo da equipe
de enfermagem, que fica na posicdo de
espectadora das propostas trazidas pelos
profissionais da medicina e também da psicologia.

Dessa forma, a instituicdo hospitalar é tida
como o ambiente que congrega todo o processo
de cuidado, com sua organizagao e caracteristicas,
tornando-se o local que permite que os
profissionais atuem  conforme as suas
potencialidades, evidenciando a influéncia da
estrutura e do processo organizacional para a
melhoria do cuidado prestado®. E evidente que
essa mesma organizagdo e caracteristicas podem
tolher o potencial dos trabalhadores e dificultar a
realizacdo do cuidado.

A UP encontra-se instalada no ECI, 29
subsolo. A estrutura fisica se divide em hall de
entrada, contendo elevadores, saida de
emergéncia, banheiros sociais e sala de suporte a
nutricdo; recepcdo com sala de arquivamento;
salas de aula; salas de conforto para os
profissionais; copa; sala de procedimentos; sala de
prescricdo; posto de enfermagem; sala de
convivéncia, banheiros sociais; sala de depdsito de
materiais; expurgo; enfermarias, sendo uma de
isolamento. Cada uma delas possui trés leitos,
banheiro, lavabo e seus utensilios de acolhimento
e acomodag¢do, como leitos, poltronas para
acompanhantes, mesa de suporte para
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alimenta¢do, armarios para guardar objetos
pessoais. As enfermarias, feminina e masculina,
sdo direcionadas aos leitos de psiquiatria,
encontram-se préximas ao posto de enfermagem
como forma de melhor observacdo e
acompanhamento dos casos.

Verificou-se que a organizacdo do
mobilidrio gera reducdo da drea de circulacdo de
pessoas, principalmente, no que diz respeito a sala
de prescricdo, espaco de circulacio de
profissionais, estudantes e professores, sendo
fator dificultador no processo de trabalho, o que
coaduna com estudo®® realizado em alguns
Estados dos Estados Unidos e no Distrito de
Colimbia com enfermeiros que atuam em
hospitais universitarios que constataram fatores
negativos no ambiente de trabalho e influenciam
no compromisso organizacional, impactando no
processo de trabalho.

Quanto a ventilacdo e a iluminagdo, a UP
esta localizada no subsolo, sendo assim, um local
climatizado, que mantém a iluminacdo artificial,
isento da entrada da luz natural. Resultado
semelhante foi encontrado em estudo*¥ que, ao
avaliar processo de trabalho da enfermagem em
saude mental, no que se refere a estrutura,
trouxe a inadequacdo quanto a luminosidade
como um dos fatores referentes a inadequacao
na estrutura e gerador de estresse no trabalho.

Um ambiente com pouca luminosidade
torna-se um espago sombrio que impacta no
estado de humor das pessoas, o que influencia,
diretamente, em seu bem-estar. A diminui¢do da
temperatura e a escassez da exposi¢do a luz
natural faz com que as pessoas predispostas ao
adoecimento mental vivam um tipo de depressao,
que é acompanhada de alteragdes como sono e
apetite exacerbado, além de comportamento
antissocial*®,

Para a organizacdao dos documentos do
hospital em estudo, se utiliza o sistema interno
informatizado, tendo a tecnologia, favorecendo o
processo de trabalho da equipe multiprofissional.
Os dados dos pacientes internados sao registrados
em prontudrios eletronicos, que possuem dados
da admissdo a alta hospitalar. Nesses documentos
constam: ficha de admissdo, prescricdo médica e
de enfermagem, plano terapéutico singular,
evolugdo da equipe multiprofissional — médica,
enfermagem, psicologia, nutricdo, terapia
ocupacional, servico social e farmacéutica.

Caracterizagao sociodemografica e educacional
dos profissionais de enfermagem
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Quanto ao perfil dos dez profissionais de
enfermagem que atuam na UPHG, participantes
do estudo, verificou-se uma média de idade entre
os profissionais de 34,1 anos (Desvio Padrdo + 7,4),
sexo feminino (80,0%). Quanto aos dados
referentes a formagdo profissional, obteve-se
numero igual quanto a categoria profissional de
enfermagem em nivel superior (50,0%) e nivel
médio (50,0%), com tempo de formagdo maior ou
igual a 10 anos (60,0%), mais de 3 anos de atuacdo
na UP (80,0%), regime de trabalho menor ou igual
a 36h (60,0%) e apenas um vinculo profissional
(60,0%).

No quesito qualificacdo profissional, além
da formacdo de base, observou-se que a realizacdo
de especializacao Lato Sensu, ou curso acima de
360h, abrangeu a maioria dos profissionais
(80,0%), alguns realizaram mais de uma
especializacdo ou curso e maior concentracdo para
area hospitalar (46,1%). Na realizagdo de
especializacdo Stricto Sensu, houve minoria
(20,0%), que se concentraram na area de salde
coletiva (100,0%). Quanto a experiéncia e
formacdo em saude mental, a maioria (70,0%)
relatou experiéncia prévia com a saude mental,
contudo, apenas durante estagio na formacao
profissional (71,4%, N=7) e outros em atuagao nos
servicos de saude mental (28,6%, N=7), em
detrimento da minoria (30,0%) que nunca teve
contato com a salde mental antes de atuar na UP.

Em relagdo a participagdo em evento com a
tematica salide mental, poucos (30,0%) referem
ter participado, alguma vez na vida, porém a
maioria (80,0%) reforca a busca de informagao
sobre saude mental com a prépria equipe de
enfermagem e troca informagdes com
profissionais de outras categorias (60,0%), da
mesma forma com outras instituicdes que lidam
também com salde mental.

Avaliando o perfil dos profissionais de
enfermagem, percebe-se que é uma profissdo que
tem uma forga de trabalho jovem, com 45% da
faixa etdria que se concentra entre 25 e 35 anos,
sendo, predominantemente, do sexo feminino,
85,1%, com tempo de formagdo acima de dez
anos, mantendo, assim, a tradicdao e cultura da
feminilizacdo da saude, apesar de existir um
crescimento de profissionais do sexo masculino,
mais presentes na regido norte do pais*®),

A literatura aponta que a maioria dos
profissionais de enfermagem possui uma
realidade do multiemprego, mantendo mais de
um vinculo e uma maior exposi¢do a longas horas
em jornadas multiplas de trabalho, impactando,
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diretamente, em sua saude. Contudo, esses
achados diferem dos dados encontrados neste
estudo, pois verificou-se a mudanga do padrdo
organizacional da vida; aumento da qualidade, a
partir da reducdo da sobrecarga do trabalho, vista
na reducdo da carga horaria e na diminuicdo dos
vinculos empregaticios™”.

Quanto a formacdo dos profissionais de
enfermagem, estudo sobre formagdo em
enfermagem, no Brasil, apresenta que 63,7% dos
profissionais, impulsionados pela expansdo do
acesso a educacao superior, escolhem ingressar na
area, principalmente técnicos de enfermagem.
Observa-se a busca de formacdo, por parte dos
profissionais, por possuirem escolaridade superior
a exigida para atuar nos seus respectivos postos de
trabalho*”). Achado que corrobora com o estudo
atual, com énfase no cuidado em UPHG, chama a
atencdo a falta de qualificacdo profissional para o
cuidado na referida unidade, que gera distor¢do
entre teoria e pratica, por existir privacdo de
conhecimentos dessa area, ao ser comparada a
outras'®),

O estudo revela a necessidade de
estratégia, sugerindo-se a educacdo permanente
para a capacitacdo dos profissionais, motivando-
os para o trabalho interdisciplinar, por meio da
prépria pratica®®. Fatores como estigma e
preconceito a formagdo em psiquiatria ou saude
mental e dificuldade na oferta de cursos de
especializacdo em algumas regides do Brasil
distanciam profissionais de saude da formagdo
nessa area.

Nesse contraponto, estudo aponta pouco
treinamento dos profissionais para atuarem nos
servigos de salde mental; a falta de preparagdo,
ainda durante a formagdo; a pouca importancia
dos gestores das instituicdes em capacitar e
aperfeicoar os saberes e praticas de seus
profissionais nessa d4rea, o que gera um
comprometimento na qualificacdo profissional e
do cuidado'®.

Caracteristicas sociodemograficas dos pacientes
internados

No processo de caracterizacdo do perfil dos
pacientes internados durante o periodo de um
ano, observou-se uma média de idade de 37,4
anos (Desvio Padrdo * 17,7), sexo masculino
(55,7%), solteiro (64,6%), ter concluido o ensino
médio (56,7%), possuir profissdo (67,1%). Dentre
as formas de ingresso na UP, a regulagdo interna,
realizada pela equipe médica do préprio UPHG,
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obteve o maior niumero de registros (86,1%), em
detrimento a regulagdo externa.

Quanto a frequéncia de internagdes do
paciente na unidade hospitalar, observaram-se
casos de primeira internacdo em UPHG (84,8%) e
tempo de permanéncia na unidade, média de 22,1
dias (DP 16,8 dias e IC95% 18,3-25,9), com a maior
parte dos pacientes internados, por um tempo de
permanéncia classificada como longa (63,3%), em
detrimento da média (22,8%) e curta (12,9%)
permanéncia.

Em relacdo ao tempo de permanéncia, foi
realizada classificacdo, conforme as normas
estabelecidas na Portaria n? 148 de 31 de janeiro
de 2012, que faz a divisao periddica—curtade 0 a
7 dias, média de 8 a 15 dias e longa acima de 15
dias —como base de calculo ligado ao custeio anual
dos leitos de atencdo a pessoas com sofrimento ou
transtorno mental e com necessidades de saude
decorrentes do uso de 4alcool, crack e outras
drogas no Hospital Geral®,

Quanto aos motivos que levaram a
internacdo na UPHG, observou-se que as causas
relacionavam-se ao tratamento clinico em saude
mental em situacdo de risco elevado de suicidio
(39,2%), seguidos de manifestagdes dos
transtornos mentais relacionadas ao uso de alcool
e outras drogas (27,8%) e para conter
comportamentos desorganizados e/ou disruptivos
(25,3%), sendo as demais causas relacionadas a
tratamentos especificos de intervencgdes clinicas —
odontoldégicas (2,5%), desintoxicagcdo (1,3%),
urgéncia clinica médica (1,3%), urgéncia pediatrica
(1,3%) e intervencdo cirargica de fistula (1,3%).

Quanto ao perfil sociodemografico dos
pacientes internados, observaram-se achados
semelhantes ao estudo atual no Brasil e no
Exterior. Relativos a faixa etaria, estudos
realizados, no Parand, com pacientes internados
em UPHG!? e em hospital-escola, com uma
amostra de 489 pacientes, na india?Y, apontaram
o predominio de jovens e adultos jovens, entre 20
e 49 anos. Fase que impacta a realizacdo de etapas
relevantes da vida das pessoas, no que diz
respeito: a formacdo profissional, atividades
laborais, sedimentacdo da familia, a partir da
criacdo dos filhos, e tudo isso, ao ser afetado por
um transtorno mental, influencia negativamente,
em decorréncia da cronicidade do adoecimento.

Quanto ao sexo, ha concordancia com
estudo realizado em Guarapuava, Parana, em que
65% eram homens'®. Quanto ao estado civil,
estudo realizado em Porto Alegre, Rio Grande do
Sul (RS), com 96 pacientes internados em hospital
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geral, apontou a predominancia da populacdo
solteira, sendo 51%?2.

No que diz respeito a frequéncia de
interna¢des, estudo realizado no Parana'’?,
ratificou o achado desta pesquisa, trazendo,
respectivamente, que 88,3% dos pacientes
internados na UP estavam em sua primeira
internagao.

Sobre o tempo de permanéncia dos
internados em UPHG, os estudos apresentaram
uma taxa de permanéncia longa, como o realizado
na UPHG de Ribeirdo Preto, Sao Paulo, com tempo
médio de internacdo de 33,5 dias®?®. O mesmo foi
observado em estudo internacional, como no
Canada, em 57 hospitais gerais tendo uma média
de 20,3 dias de internacio®. Porém, n3o
corroboram com o estudo atual os dados de
estudo realizado na india®" que mostrou uma taxa
média de permanéncia de 54% dos pacientes, com
média de 13 dias de internagao.

Quanto aos motivos de internagdo, estudo
realizado na rede de atencdo psicossocial de Porto
Alegre, RS, apontou que 47,9% das internagdes
estavam relacionadas ao risco ou tentativa de
suicidio, o que coaduna com os dados deste
estudo®. Contudo, estudo realizado no Parand
traz o uso de alcool e outras drogas como um dos
achados de maior prevaléncia no que se refere aos
motivos das internagdes em UPHG®?, mas
verificou-se a presenca de ambos os motivos nas
internacdes, como fatores de maior prevaléncia
em UPHG.

CONSIDERAC()ES FINAIS

O hospital em estudo, apesar de antigo,
investiu em adequagbes para sediar uma
enfermaria psiquiatrica de hospital geral com
espaco adequado e nos moldes para formacgao e
pesquisa, embora apresente problemas de
iluminacdo, climatizacdo e ventilagdo.

No processo organizacional, foi possivel
identificar a proposta terapéutica de cuidado, com
uma equipe de profissionais diversificada,
incluindo o enfermeiro, complementada com
atividade de apoio matricial dos casos atendidos,
dando a essa unidade hospitalar peculiar que a
difere da realidade nacional.

Sua equipe de enfermagem apresenta
guantitativamente um numero apropriado ao
trabalho que exercem, mas apesar de
apresentarem  formagdao em nivel de
especializacdo e inclusive ha enfermeiros com
mestrado, essa capacitacdo nao esta direcionada
para a saude mental. Também nao foi verificado
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nenhum tipo de formacao, ou treinamento prévio
em saude mental, a existéncia de qualificacdo,
durante o exercicio da profissdo. O que ndo deixa
de causar estranheza, pois o investimento feito foi
em qualificar-se na drea hospitalar e em saude
coletiva, no entanto, para as atividades que
desempenham no cotidiano de trabalho, nao
houve nenhuma iniciativa que revelasse o seu
interesse pela area. Isso é preocupante e leva a
inferir que, possivelmente, esses profissionais
estdo encarando o servigo que exercem como uma
etapa com vistas a se deslocar para uma outra drea
da enfermagem. Contudo, tal hipdétese somente
poderad ser verificada com pesquisas posteriores.

Em relacdo as caracteristicas especificas
dessa enfermagem, destaca-se que o tempo de
trabalho ndo é colocado como excessivo, posto
qgue trabalhem apenas em uma instituicdo, o que
demonstra refletir condi¢cdes propicias para uma
boa qualidade de vida desses profissionais,
considerando apenas o esforgo laboral, ndo sendo
possivel inferir algo a respeito do trabalho
desempenhado fora da unidade de trabalho.

Quanto aos pacientes atendidos, percebem-
se similaridades com outras unidades dessa
natureza, existentes no Brasil e em outros paises.
Trata-se tanto de casos de situacdes de
emergéncia quanto tentativa de suicidios, como os
transtornos de humos e uso de substancias
psicoativas, portanto, isso indica que os
profissionais enfermeiros que venham a atuar ou
atuem nessas unidades precisam se capacitar no
cuidado peculiar a essas condigdes mentais
especificas.

A unidade psiquiatrica, no hospital geral,
possibilita o acesso ao cuidado de enfermagem e
dos demais profissionais para uma atengdo
integral as necessidades das pessoas com
transtorno mental. Além disso, ao proporcionar o
contato  facilitado com outros servigos
comunitarios, por meio do esforco do
matriciamento, favorece a adesdo do paciente a
continuidade do seu tratamento. Entende-se a
necessidade se essa postura de um servico seja
constante em outras enfermarias de hospitais
gerais e nos outros servicos comunitdrios,
melhorando a qualidade do cuidado oferecido aos
pacientes e facilitaria a sua inser¢do e a do familiar
no tratamento.

Por fim, vale destacar que o estudo ora
apresentado expde limitagdes, por restringir-se a
apenas uma unidade de psiquiatria de hospital
geral, sendo necessdria uma caracterizacao de
mais unidades para proporcionar maior discussao
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acerca da qualidade do cuidado em saude mental
no que diz respeito as questdes estrutural,
processual e organizacional da instituicao em foco.

O estudo trouxe um importante
conhecimento do processo estrutural e
organizacional da unidade de psiquiatria de
hospital geral, com o foco na equipe de
enfermagem e vislumbra contribuir na construcao
de estratégias de trabalho que vise a melhoria da
assisténcia em saude mental, tanto referente a
estrutura quanto a qualificacdo dos profissionais
para o cuidado as pessoas com transtorno mental.
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