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RESUMO

O objetivo deste trabalho € realizar um levantamento bibliografico acerca da
assisténcia proporcionada pelo enfermeiro junto a pacientes dependentes quimicos
no CAPS AD; apontar os cuidados desenvolvidos por enfermeiros junto a pacientes
dependentes quimicos no CAPS AD e; reconhecer os desafios enfrentados por
enfermeiros atuantes em CAPS AD. Para iluminar os achados da pesquisa, utilizou-
se como referencial tedrico a teoria interpessoal de Joyce Travelbee (1979). Pesquisa
bibliografica, exploratéria, descritiva, com abordagem qualitativa. O levantamento de
artigos ocorreu na Biblioteca Virtual em Saude (BVS), nas seguintes bases: Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Base de Dados de
Enfermagem (BDENF); também foi utilizada a Brasil Scientific Electronic Library
Online (SCIELO) e Periodico CAPES. Foram encontradas 324 producdes e apds 0s
filtros, critérios de inclusédo e exclusdo, foram selecionados 18 artigos para compor a
discusséo. Emergiram trés categorias: vertentes da atuacédo do enfermeiro no CAPS
AD; Assisténcia de enfermagem a pacientes dependentes quimicos no CAPS AD e;
Desafios enfrentados por enfermeiros atuantes em CAPS AD. Conclui-se que o
enfermeiro tem a habilidade de construir vinculos para criar uma relacéo de confianca,
além de ser munido de conhecimentos. Este profissional realiza funcdes
administrativas e assistenciais no CAPS AD, porém ainda encontram desafios a serem
superados, relacionados a falta de conhecimento, alteragées cognitivas do paciente,
falta de tempo e dimensionamento de pessoal, dentre outros. Espera-se com este
estudo gerar questionamentos para os gestores de saude, para despertar um olhar
voltado para o CAPS AD atendendo as necessidades.

Palavras-chave: Assisténcia a saude mental; Cuidado de enfermagem; Dependéncia

quimica.



ABSTRACT

The objective of this work is to carry out a bibliographical survey about the assistance
provided by nurses to chemically dependent patients at CAPS AD; point out the care
provided by nurses to chemically dependent patients at CAPS AD and; recognize the
challenges faced by nurses working in CAPS AD. To illuminate the research findings,
Joyce Travelbee's (1979) interpersonal theory was used as a theoretical framework.
Bibliographical, exploratory, descriptive research, with a qualitative approach. The
survey of articles took place in the Virtual Health Library (VHL), in the following
databases: Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences (LILACS) and
Nursing Database (BDENF); The Brasil Scientific Electronic Library Online (SCIELO)
and Periodico CAPES were also used. 324 productions were found and after the filters,
inclusion and exclusion criteria, 18 articles were selected to compose the discussion.
Three categories emerged: aspects of the nurse's role in CAPS AD; Nursing care for
chemically dependent patients at CAPS AD and; Challenges faced by nurses working
in CAPS AD. It is concluded that nurses have the ability to build bonds to create a
relationship of trust, in addition to being equipped with knowledge. This professional
performs administrative and assistance functions at CAPS AD, but still faces challenges
to be overcome, related to lack of knowledge, cognitive changes in the patient, lack of
time and staffing, among others. This study is expected to generate questions for health
managers, to awaken a focus on CAPS AD to meet the needs.

Keywords: Mental health assistance; Nursing care; Chemical dependence.
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1 INTRODUCAO

Este estudo trata-se de uma revisdo bibliografica acerca da assisténcia de
enfermeiros atuantes no Centro de Atencdo Psicossocial Alcool e outras Drogas

(CAPS AD) acerca do cuidado junto a pacientes com dependéncia quimica.

Atualmente, o consumo de drogas vem afetando a sociedade globalmente,
trazendo ao individuo prejuizos em diversos seguimentos, sejam eles psicoldgicos,
sociais, econdmicos, politicos, dentre outros. Esta pratica vem sofrendo um fluxo
crescente e incontrolavel, sendo considerado um problema de saude publica de dificil
resolucdo devido a gravidade e a diversidade decorrente do uso de drogas e um
sistema de saude com oferta desigual de servicos, além de um importante fator de
risco para determinadas morbimortalidades, incapacidade para atividades e menor
expectativa de vida (ABREU; MARINHO; JOMAR, 2017; MAGALHAES, 2018; PINTO,
2022).

O Relatério Mundial de Drogas alerta que os indices mundiais do uso de
substéncias psicoativas estdo aumentando ao longo dos anos e as consequéncias
adversas para a saude decorrentes do uso de drogas sdo mais severas e
generalizadas do que se pensava anteriormente. Atualmente, muitas pessoas no
mundo sofrem de transtornos por abuso de drogas, num contexto em que a prevencao
e o tratamento continuam insuficientes (UNITED NATIONS OFFICE ON DRUGS AND
CRIME, 2019).

Este aumento de usuarios de drogas merece uma atencao especial de 6rgaos
governamentais e da sociedade, uma vez que este fato € veridico e considerado um
grave problema de salude publica que impacta diretamente na qualidade de vida do
usuario e na perspectiva de vida, atingindo questdes morais, psicoldgicas,
econdmicas e sociais, fazendo-se necesséario a mobilizacdo da sociedade como um

todo para reducéo de danos e enfrentamento.

Em 2018, estimou-se que cerca de 269 milhdes de pessoas, o0 equivalente a
5,4% da populacéo entre 15 e 64 anos de idade, usaram algum tipo de droga no ano

anterior. No periodo de 2009 a 2018, houve um aumento de 28% no uso de drogas e,
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nesse mesmo periodo, a prevaléncia de uso aumentou em 12%. Ainda, em torno de
35,6 milhdes de pessoas sofreram de transtornos decorrentes do uso de drogas,
caracterizando uso prejudicial com consequéncias severas para a saude a ponto de
necessitarem de tratamento (UNITED NATIONS OFFICE ON DRUGS AND CRIME,
2018).

No Brasil, segundo dados registrados em parceria entre a Fiocruz e a
Secretaria Nacional de Politicas sobre Drogas (Senad), dentre pessoas entre 12 e 65
anos em todo o territorio brasileiro, 3,2% da populacéo faz uso de substancias ilicitas
nos 12 meses anteriores ao estudo, o equivalente a 4,9 milhdes de pessoas (BASTOS
et al., 2017).

Em 2021, o Sistema Unico de Saude (SUS) registrou 400,3 mil atendimentos a
pessoas com transtornos mentais e comportamentais devido ao uso de drogas e
alcool. O numero representa um aumento de 12,4% em relagéo a 2020, ano com 356
mil registros (BRASIL, 2022).

Consequentemente, observa-se que com o aumento do niamero de usuarios,
ocorre o aumento da utilizacdo dos servicos de saude, se fazendo necessario uma
expansao da rede de saude para atender a demanda, necessitando de profissionais
cada vez mais capacitados para que saibam abordar esses pacientes, promover
educacdo em saude e agir no combate as drogas.

Com relacéo a faixa etaria, o maior numero de atendimentos é entre 25 e 29
anos, que somaram 303,7 mil casos em 2021, seguido da faixa de 10 a 24 anos (49,4
mil) e, posteriormente, aqueles com mais de 60 anos (38,4mil). Em todos os cendrios,
predomina-se usuarios do sexo masculino (BRASIL, 2022).

E importante ter o conhecimento estatistico da populacéo usuéria, a fim de
identificar os grupos mais fragilizados e atingidos pela problematica em questao.
Identificar o publico-alvo garante atividades voltadas para este grupo em prol da
prevencao para aqueles que nunca utilizaram psicoativos e da promocao de saude

para os dependentes quimicos.

Apos o individuo ter estabelecido o uso rotineiro e sem controle de substancias

psicoativas, ocorre a dependéncia quimica. Esta por sua vez é considerada um
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transtorno mental crénico que afeta o contexto em que o individuo estd inserido,

podendo atingir pessoas de qualquer classe social e econdmica (LOSS et al., 2019).

Segundo a Organizacdo Mundial da Saude, a dependéncia quimica € definida
pela 10 edicdo da Classificacdo Internacional de Doencas (CID-10) como um
conjunto de fendbmenos comportamentais, cognitivos e fisiolégicos que se
desenvolvem apds o uso repetido de determinada substancia. A dependéncia pode
ser a uma substancia psicoativa especifica ou a um conjunto mais vasto de

substancias farmacologicamente diferentes (BRASIL, 2022).

Destaca-se que os efeitos das drogas sobre o organismo dependem do tipo
utilizado e das circunstancias de uso. As alteracoes séo deflagradas pelos efeitos no
cérebro, por isso sdo denominadas psicoativas e podem ocorrer exacerbando ou
reprimindo o nivel de sensacdes, consciéncia e/ou emoc¢des. Ha uma ampla discussao
sobre a classificacdo dessas substancias. O consenso € de que as drogas podem ter
uso leve ou pesado, quando se tornam prejudiciais e perigosas. No entanto,
judicialmente, no Brasil, existem drogas licitas e ilicitas (SCHIMITH; MURTA,
QUEIROZ, 2019).

O uso destas substancias, além de reduzir a imunidade, pode conduzir o
usuario a exposicao a situacdes e comportamentos de riscos, aumentando o potencial
de aquisicdo de doencas (MILITAO et al., 2022).

Dentre estas doencas, pode-se citar a Hepatite B, Hepatite C e HIV/AIDS, uma
vez que existem drogas injetaveis que sdo consideradas fontes de infeccdo. A
decorréncia dessas doencas de dificil controle, aumentam a contaminacdo e

proliferacdo entre usuarios.

Toda sociedade tem seu papel no combate as drogas. O enfermeiro se destaca
tanto na prevencao quanto na reabilitacdo de dependentes quimicos. Os cuidados de
enfermagem somam-se e complementam os tratamentos médico e psicossocial,
organizados a partir de um plano interprofissional com base nas necessidades do
paciente (RIBEIRO; SILVA; LIMA, 2022).

O enfermeiro desenvolve acbes de educacgdo, promocao e prevencgdo a saude,

visando o bem-estar, a qualidade de vida e a possibilidade de projetos para o futuro.
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Também age de forma curativa, prestando atendimento a pacientes que sofreram

alguma consequéncia relacionada ao uso de drogas.

Segundo a tedrica de enfermagem, Joyce Travelbee (1979), é fundamental que
o enfermeiro crie uma relacdo de interacdo entre os individuos através da
comunicacdo, sendo este mecanismo o0 pivd da abordagem da enfermagem com o

paciente para desenvolver estratégias de prevencéo e reabilitacdo.

Dentre os locais de atuacdo deste profissional, evidencia-se o Centro de
Atencdo Psicossocial Alcool e outras Drogas - CAPS AD, definido como um servico
para acompanhamento de usuérios em uso intenso e/ou abusivo de alcool e outras
drogas, que necessitam de um cuidado multiprofissional especializado de modo
singular (RIBEIRO BRASIL; RODRIGUES; LACCHINI, 2022).

O enfermeiro deve estar capacitado em suas relacdes cognitivas e relacionais
para reconhecer as consequéncias advindas do uso, abuso e dependéncia de alcool
e/ou outras drogas, desenvolvendo acgdes e intervencdes em prol da reabilitagcdo
psicossocial (RIBEIRO BRASIL; RODRIGUES; LACCHINI, 2022).

Entretanto o enfermeiro atuante nesta area se depara com desafios referentes
a necessidade de capacitacdes e educacéo permanente para combater o despreparo,
uma vez que esta equipe de enfermagem precisa aprimorar o acolhimento, a escuta
qualificada, a criacdo de vinculo com o paciente e a relevancia no gerenciamento do
caso (RIBEIRO; SILVA; LIMA, 2022).

Sao diversas as drogas existentes, podendo estas se apresentarem de forma
licita ou ilicita. O Il Relatério Brasileiro Sobre Drogas, publicado em 2021, apresentou
as drogas mais consumidas no Brasil. Dentre “as drogas licitas, destacam-se o alcool
(74,6%), tabaco (44%) e medicamentos sem prescricdo médica (benzodiazepinicos
5,6% e orexigenos 4,1%). Dentre as ilicitas, 0 maior consumo foi de maconha (8,8%)
e cocaina (2,9%)” (OPALEYE et al., 2021).

Pode-se observar que houve um aumento no niumero de usuarios de drogas
nos ultimos anos, fato este que pode ser demonstrado pelo aumento do niumero de

Centros de Atencéo Psicossocial Alcool e outras Drogas (CAPS AD). Com relagéo
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aos dados de Opaleye et al. (2021), “a taxa de servigos aumentou de 0,57 CAPS/100
mil habitantes em 2008, para 1,19 CAPS/100 mil habitantes em 2017”.

Diante do exposto, um estudo que busque discutir a atuacédo do enfermeiro no
CAPS AD acerca do cuidado junto a pacientes dependentes quimicos, torna-se

relevante.

A ideia de desenvolver a pesquisa surgiu ap6s experiéncias vivenciadas por
um dos autores do estudo com um familiar dependente de substancias psicoativas.
Surgiu a necessidade de aprofundar os conhecimentos acerca do real papel do

enfermeiro no cuidado a esses pacientes.

Justifica-se a escolha desse tema devido ao aumento crescente de
dependentes quimicos ao longo dos anos e consequentemente, aumento dos danos
a saude, o que acarreta um aumento da busca por assisténcia a saude, trabalho este
que € desempenhado por uma equipe multiprofissional, incluindo o profissional

enfermeiro.

O enfermeiro deve enxergar a pessoa em sua totalidade, que vai além da
dependéncia quimica, estabelecendo vinculo, ajudando-o a passar pela experiéncia
de vida do adoecimento e ressignificando esse momento para Seu crescimento
pessoal. Esta reflexdo € guiada a luz da teoria da relacdo interpessoal de Joyce
Travelbee (1971).

Poderiamos abordar nessa pesquisa o discurso da equipe interdisciplinar de
saude acerca do cuidado junto a dependentes quimicos; poderiamos ainda destacar
o discurso de membros da equipe de enfermagem atuante no CAPS AD acerca da
assisténcia a este cliente ou ainda, a percepcao de docentes e discentes de
enfermagem sobre a tematica; entretanto optou-se por realizar um levantamento

bibliografico acerca da assisténcia do enfermeiro a pacientes dependentes quimicos.
Surge assim, as seguintes questdes norteadoras:

Quais os cuidados realizados por enfermeiros atuantes no CAPS AD a

pacientes dependentes quimicos?
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Quais os desafios enfrentados por enfermeiros do CAPS AD junto a pacientes
dependentes quimicos?

Para responder a estes questionamentos, emergiram-se 0s objetivos desta

pesquisa:

Realizar levantamento bibliografico acerca da assisténcia proporcionada pelo
enfermeiro junto a pacientes dependentes quimicos no CAPS AD.

Apontar os principais cuidados desenvolvidos por enfermeiros junto a pacientes

dependentes quimicos no CAPS AD.
Reconhecer os desafios enfrentados por enfermeiros atuantes no CAPS AD.

Espera-se com esse estudo fornecer maiores informagdes a profissionais
enfermeiros acerca do cuidado junto a pacientes dependentes quimicos. Contribui
ainda promovendo discussdes entre docentes e discentes de enfermagem acerca de
uma assisténcia de qualidade junto a essa clientela. Além de contribuir na construcao

do conhecimento na area de saude mental.

2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 Historia da Saude Psiquiatrica no Brasil

Para facilitar a compreensédo, é importante observar a evolucdo historica da
saude no Brasil, desde a reforma sanitaria até o surgimento do CAPS AD, local este
onde ocorre o tratamento de pacientes com dependéncia quimica que desejam se

livrar do vicio e ter a sua reinsercéo na sociedade de maneira justa e igualitaria.

Ao final da década de 1970 a saude comeca a ser configurada como um direito
gragcas a movimentos incluidos pela Reforma Sanitaria no pais. Nesta época o
atendimento a saude se restringia a trabalhadores e seguia 0 modelo biomédico
(VIEIRA-DA-SILVA, 2018).
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Percebe-se que era uma época em que uma parcela da populagédo ficava
descoberta. A saude, até entdo, ndo era um direito de todos e so tinha acesso aqueles
que trabalhavam para alguma empresa. No maximo seus familiares também
possuiam essa cobertura. Os demais precisavam buscar métodos alternativos para

vencer as doencas.

Vendo a necessidade da populagdo, em 1988, nasce o Sistema Unico de
Saude, consolidado pela Constituicdo Federal Brasileira, garantindo que a saude é
um direito de todos e um dever do Estado, trazendo mudancgas com o0s principios de
equidade, integralidade e universalidade e implementando acdes de modelo
assistencial direcionado para a solucdo dos problemas de acordo com as
necessidades (BRASIL, 1988).

Neste cenério de reorientacdo do modelo assistencial, em conformidade com
os principios do SUS, € inserido o primeiro nivel de atencdo a salde e porta de entrada
do SUS: O Programa de Saude da Familia (PSF), criada em 1994 e que em 2006
passou a ser intitulada de Estratégia de Saude da Familia, possuindo o objetivo de
prover cuidados, garantir acesso, integralidade e coordenac¢éo da atencéo as pessoas
e familias residentes em sua area de atuacdo, encaminhando para a assisténcia
especializada (DALPIAZ; STEDILE, 2011; MILITAO et al., 2022).

Até entdo, o PSF atendia todas as demandas primarias da sociedade, porém
observou-se a necessidade de um grupo especifico responsavel por saiude mental
para encaminhar pacientes psiquiatricos e/ou dependentes quimicos. Até entdo so
existiam os manicémios, porém estes tinham sucessivas reclamacdes de realizarem

um trabalho precario com os pacientes. Surge assim, a reforma psiquiatrica.

A Reforma Psiquiétrica foi consolidada por intermédio da Lei n°® 10.2016 de 06
de abril de 2001, lei esta que garante a criagdo da Politica Nacional de Saude Mental
(PNSM). Foi proposto a desconstru¢cdo do modelo manicomial e de atos praticados
com pacientes em sofrimento psiquico mobilizadas por diversos profissionais de
saude, usuarios e gestores. O objetivo de tal movimento era garantir o direito da

pessoa de ser tratada de forma humanizada (BRASIL, 2001).
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Apés a desconstrucdo do antigo modelo de satde mental, surgiu a necessidade
de criagdo de um novo ambiente destinado para o tratamento de pacientes que

necessitavam de atencéo voltada para a saude mental.

A transformacéo ocorrida em todo este cenario foi o pivé para o surgimento dos
Centros de Atencdo Psicossocial, os CAPS, destinados a acolher pessoas com
transtornos mentais e em sofrimento psiquico, estimular sua integracdo social e
familiar e apoiar suas iniciativas em busca de autonomia (PINHO; SOUZA,
ESPIRIDIAO, 2018).

O CAPS foi regulamentado pela Portaria n® 336/GM, de 19 de fevereiro de
2002, definindo suas diretrizes para funcionamento. E considerado o segundo nivel
de saude e possui modalidades: CAPS |, CAPS II, CAPS Ill, CAPS AD IV e CAPSI
(BRASIL, 2015a).

O CAPS | é indicado para municipios com populacdo acima de 15 mil
habitantes, o Il em locais com populagéo acima de 70 mil e o Ill com populacdo acima
de 150 mil com funcionamento 24 horas. O CAPSi atende criancas e adolescentes em
municipios com populacdo acima de 70 mil habitantes. Por fim, temos o CAPS AD,
que atende pessoas de todas as faixas etarias que apresentam intenso sofrimento
psiquico decorrente do uso de crack, alcool e outras drogas, para municipios com
mais de 70 mil habitantes, podendo ter sua area de abrangéncia de um tipo Ill ou IV,
citado anteriormente (BRASIL, 2015a).

O CAPS AD é um servi¢co para acompanhamento de usuarios em uso intenso
e/ou abusivo de 4&lcool e outras drogas, que necessitam de um cuidado
multiprofissional especializado de modo singular e promotor de saude (BRASIL,
2015a).

Consiste em clinicas ambulatoriais composta por enfermeiros, assistentes
sociais, psicologos e psiquiatras especializados em saude mental e transtornos
relacionados ao uso de alcool e substancias psicoativas. Presta assisténcia a
pacientes ja diagnosticados com tais transtornos (XAVIER; MONTEIRO, 2013).

Segundo Pedroso (2020), “o modelo de tratamento do CAPS AD envolve

praticas como acolhimento, grupos/oficinas terapéuticas, assembleias e o Projeto
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Terapéutico Singular (PTS), destacando como guia na assisténcia por estabelecer um
plano de tratamento construido em conjunto com a equipe interdisciplinar, o proprio

usuario e sua familia.

Reconhece-se que o cuidado a saude do paciente que possui dependéncia
quimica precisa ser interprofissional e multidisciplinar, para garantir uma abordagem
completa dos servicos de saude. Sendo assim, € importante abordar mais uma

criacao, conhecida como RAPS, cujo CAPS AD passaram a compor em 2011.

Em dezembro de 2011 instituiu-se a Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS),
pela Portaria n° 3.088 do Ministério da Saude. Composta por diversos servicos e
setores da saude, que foi o pivd para tornar exequivel a criagdo, ampliacdo e
articulacéo de pontos de atencéo a saude para pessoas em sofrimento psiquico e com
necessidades decorrentes ao uso de drogas licitas e ilicitas. Portanto, os centros
cumprem a assisténcia direta e a regulacdo da rede de saude, trabalhando em
conjunto com as equipes de Satde da Familia (BRASIL, 2015b; FERREIRA; PERICO;
DIAS, 2018).

A RAPS foi criada com o objetivo de aumentar o acesso e integracdo de
servigcos de salde mental e transtorno por uso de substéncias. Porém ainda existem
varios desafios para o sistema, incluindo o déficit de treinamento amplo e continuo de
tratamento baseado em evidéncias (CAMPELO; AGUIAR,2017).

De maneira geral, atualmente o tratamento no Brasil é ofertado de forma
gratuita no Sistema Unico de Salde, nos centros de atencido psicossocial
especializados em abuso de alcool e drogas. Também existem tratamento em clinicas
privadas e hospitais especializados. Para se ter acesso ao tratamento, os pacientes
sao encaminhados de acordo com sua necessidade (CAMPELO; AGUIAR, 2017).

Dessa forma, reconhece-se que foi um arduo caminho desde a criagdo do SUS
até o surgimento dos CAPS AD. Reconhece-se que a criacdo deste cenario foi de
extrema valia e importancia para a sociedade, uma vez que garante o tratamento de

dependentes quimicos e reinser¢do dos mesmos na sociedade.
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2.2 O CAPS AD e a atuacéo do enfermeiro a pacientes dependentes quimicos

O tratamento do dependente de substancias psicoativas deve ser
multiterapéutico, envolvendo o olhar critico e holistico de uma equipe multidisciplinar
e interprofissional. Segundo Soares (2020), o tratamento deve ser complementar, com
0 uso de psicofarmacos x dietoterapia x grupos terapéuticos.

Se ndo houver um tratamento complementar ndo trara efeitos terapéuticos
almejados, uma vez que apenas o tratamento medicamentoso sem a atuacdo de
outros saberes e fazeres de enfermeiros, psicologos, nutricionistas, assistentes

sociais e psicanalistas ndo resolve o problema (SOARES, 2020).

Diante desta vertente, a Portaria Ministerial n°® 336/02 apresenta a
obrigatoriedade de incluir o profissional enfermeiro na equipe do CAPS devido a sua
importancia neste servigo. Preferencialmente, este profissional deve possuir formacao
em saude mental para atuar em CAPS Il e lll e AD (BRASIL, 2002).

O Conselho Federal de Enfermagem, através da Resolugdo n°® 599/2018,
revogada pela Resolugdo n° 678/2021, aprova a Norma Técnica da equipe de
enfermagem em salde mental e psiquiatria, garantindo como competéncia do
enfermeiro os cuidados de enfermagem de maior qualificacdo técnica e que
necessitem de alicerces cientificos adequados e capacidade de tomar providéncias
imediatas, bem como planejamento, coordenacao, organizagao, direcdo e avaliacao

da atuacdo de enfermagem em saude mental (COFEN, 2021).

Vale ressaltar a definicdo de enfermeira, a luz da tedrica Travelbee (1982) que
se refere a alguém com conhecimento especifico, interessada em ajudar o proximo,
como a si mesma, em prevenir patologias, promover a salde e ajudar os clientes a

encontrar um objetivo na vida, mesmo com sua enfermidade.

Sendo assim, o enfermeiro é o profissional capacitado que possui
conhecimentos técnico, cientifico e pratico para lidar com pacientes dependentes
quimicos, sendo uma figura importante na prestacdo de cuidados. Porém para que
alcance éxito no tratamento destes usuarios, faz-se necessario a participacdo de uma

equipe multiprofissional para que seja possivel ofertar um atendimento integral.
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3 ABORDAGEM TEORICO METODOLOGICA

Para iluminar os achados da pesquisa, utilizou-se como referencial tedrico a
Teoria Interpessoal de Joyce Travelbee (1979), uma vez que esta considera que a
relacdo interpessoal terapéutica € um processo de troca de comprometimento,

ressaltando ser o enfermeiro o responsavel por ajudar o paciente a encontrar a cura.

Sendo assim, esta teorica aborda que o enfermeiro € o profissional que tem a
habilidade de se aproximar do paciente de tal forma que consiga ajuda-lo a
compreender sua experiéncia e, a partir dai, desenvolver um relacionamento que
amplie a comunicacao entre profissional e paciente psiquiatrico de tal forma que torne

possivel o estabelecimento de uma relacao propedéutica.

Este estudo consiste em uma pesquisa bibliografica, do tipo exploratoria,
descritiva, com abordagem qualitativa. Segundo Michel (2015) a pesquisa bibliografica
pode ser definida como aquela que propde a colher e analisar dados descritivos,
obtidos diretamente da situacao estudada; enfatiza o processo mais que o resultado,
para 0 que precisa e retrata a perspectiva dos participantes.

Escolheu-se esse método de pesquisa por reconhecer a riqueza de contetdos
presente em base de dados acerca dessa tematica, tornando possivel observar o

ponto de vista de diversos autores.

Ainda segundo Michel (2015), pesquisa qualitativa pode ser definida como
aguela capaz de verificar a realidade em um contexto natural, tal como ocorre na vida
real, procurando dar sentido aos fenbmenos ou interpreta-los, de acordo com os

significados que possuem para as pessoas implicadas nesse contexto.

Sendo assim, este tipo de pesquisa estuda aspectos subjetivos sobre
determinada tematica, na busca por respostas aos questionamentos que emergem

deste tema.

Segundo Gil (2019) a pesquisa exploratoria tem como propdsito proporcionar

maior familiaridade com o problema com vista a torna-lo mais explicito ou a construir
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hipoteses. Para Ledo (2017) esse tipo de pesquisa visa proporcionar maiores

informagdes sobre um assunto investigado.

Em consonancia com o que foi citado anteriormente em pesquisa qualitativa, a
pesquisa exploratoria complementa este tipo de pesquisa pois explica os problemas

levantados.

A pesquisa descritiva delineia a razdo do estudo e aborda também quatro
aspectos: descricdo, registro, analise e interpretacdo de fenbmenos atuais,
objetivando o seu funcionamento no presente (MARKONI; LAKATOS, 2017).

Para realizar o levantamento de dados para compor a discusséo, utilizou-se a
Biblioteca Virtual em Saude (BVS), que integra as seguintes bases: Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Base de Dados de
Enfermagem (BDENF); também foi utilizada a base de dados da Brasil Scientific
Electronic Library Online (SCIELO) e Periddico CAPES.

Para delimitar o tema, foram adotados descritores contidos no DeCS
(Descritores em Ciéncias da Saude) e separados pelo operador booleano (AND):

“Centro de Atencgdo Psicossocial” AND “Alcool e drogas” AND “enfermagem”.

Foram encontradas 324 producdes cientificas, e ap6s a utilizacao dos filtros:
texto completo e disponivel na integra, artigos, publicados entre os anos de 2013 e
2023, no idioma portugués, emergiram 69 artigos da BVS e 28 artigos da SCIELO e

61 artigos do Periédicos CAPES. A coleta de dados ocorreu no més de maio de 2023.

Para que fosse possivel selecionar estudos, aplicou-se os seguintes critérios
de inclusdo: Texto completo em formato de artigo, disponivel na integra, publicados
dentro do recorte temporal selecionado, cujo tema principal abordassem os cuidados
e desafios do enfermeiro atuante no CAPS AD junto a pacientes com dependéncia
guimica. Excluiu-se monografias, textos incompletos, duplicados, publicados fora do

recorte temporal e cujo tema néo fosse o levantado em questéo.

Apo6s uma leitura flutuante dos artigos disponiveis na integra com a tematica a
ser abordada, foram selecionados 18 artigos para compor a discussdo, sendo 6

artigos da BVS, 7 artigos da Scielo e 5 artigos do Periddicos Capes (Figura 1).
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Figura 1 - Fluxograma elaborado com o passo a passo da coleta de artigos, Volta Redonda/RJ, 2023.

“Centro de Atengado Psicossocial” AND “Alcool e drogas” AND “Enfermagem”.

BVS
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Aplicagao de critérios de inclusao e excluséo

'

18 artigos selecionados

Fonte: CANAVEZ; BENTES; BELLEI; GUIMARAES, 2023.

Para selecionar os artigos, primeiramente realizou-se uma leitura flutuante dos

titulos e resumos dos artigos, em seguida realizou-se uma leitura critica, aplicando os

critérios de inclusdo e exclusdo. Para a amostragem final, restaram 18 artigos para

compor a discussédo, conforme pode ser observado no quadro 1. Por fim, reuniu-se os

estudos selecionados em categorias.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os artigos selecionados foram reunidos abaixo para facilitar a visualizagéo das

informagdes cruciais de cada artigo, como 0s autores, revista e ano de publicagéo,

titulo do artigo e objetivos, conforme pode ser observado no quadro 1:
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Quadro 1- Distribuicdo dos estudos sobre cuidados de enfermeiros a pacientes dependentes
guimicos no CAPS AD, segundo autor, revista/ano, titulo e objetivos. Volta Redonda/ RJ, 2023.

Ne Autor Revista/ano Titulo Objetivos

1 | ANDRADE, J. | Revista Enfermagem em Saude | Descrever e analisar a proposta
M. M.; | brasileira de | Mental: intervencdo em | de intervencdo em sala de
FARINHA, M. | enfermagem, | sala de espera nha | espera como uma possibilidade
G,; 2020 assisténcia integral a | para a enfermagem em salde
ESPIRIDIAO, saude. mental em contextos grupais.

E.

2 | ASSIS, L. F. et | Revista de | Autopercepcéo de | Analisar a percep¢do dos

al. Pesquisa da | enfermeiros  sobre a | enfermeiros do CAPS ad acerca
Universidade | assisténcia a usuérios de | da assisténcia a usuarios de
Federal do | &lcool e outras drogas de | &lcool e outras drogas
Estado do | um centro de atencdo
Rio de | psicossocial.
Janeiro, 2014

3 | BIFFI, D.; | Revista Expectativas de usuérios | Compreender as expectativas

NASI, C. RENE, 2016 | sobre a pratica de | de usuarios sobre as praticas
enfermeiros de um Centro | de enfermeiros de um Centro
de Atencéo Psicossocial de Atencdo Psicossocial Alcool

e outras Drogas.

4 | BRASIL, D. D. | Revista de | Atuacdo do enfermeiro em | Evidenciar a importancia da
R.; Enfermagem | Centro de Atencéo | atuacdo do enfermeiro em
RODRIGUES, | atencdo em | Psicossocial Alcool e | servicos de saude
A. W.; Annie | saude, 2022 | outras Drogas e | mental, &lcool e outras drogas.
LACCHINI, J. emergéncia psiquiatrica
B.

5 | CAMPOS, F. | Saude Planejamento de plantdo | Relatar a constru¢cdo de um
A A C.; | Redes, 2022 | de enfermagem para | instrumento para a facilitar
ORFAO, N. H. Caps AD llII: um relato de | o planejamento de plantdo de

experiéncia um enfermeiro em salde mental
em um servico de um Caps AD
Il

6 | CARVALHO, Revista Motivacdes e | Identificar as motivagbes e

M.R. S. etal Escola Anna | repercussfes do consumo | repercussdes relacionadas ao
Nery, 2017 de crack: o discurso | consumo do crack por pessoas
coletivo de usuarios de um | atendidas em um Centro de
Centro de Atencdo | Atencdo Psicossocial Alcool e
Psicossocial. Drogas (CAPS AD) no interior da
Bahia.

7 | LOPES, L. L. | Revista Acdes da equipe | Investigar os critérios utilizados
T.; SILVA, M. | Brasileira de | multiprofissional do | pelos profissionais da salde
R. S.; | Enfermagem, | Centro de Atencdo | para identificar a fase do
SANTOS, A. | 2019 Psicossocial Alcool e | consumo em que se encontram
M.; OLIVEIRA, Drogas. os usuarios de alcool e drogas, e
J. F. as acbes que realizam para o

cuidado dos mesmos.

8 | MOREIRA, D. | Revista Diagnéstico de | Identificar 0s principais
F. N. etal. Enfermagem | enfermagem identificados | diagnésticos de enfermagem em

usudrios de alcool e outras
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em Foco, | em usuarios de élcool e | drogas, acompanhados em um

2019 outras drogas Centro de Atencéo Psicossocial
do Norte
de Minas Gerais, Brasil.

9 | NACAMURA Revista Orientaces as familias de | Aprender as orientacdes
P.A.B.etal. Brasileira de | usuarios de servico de | realizadas pela equipe

Enfermagem, | salde mental na | multiprofissional ao familiar do
2020 perspectiva da equipe | usuario em Centro de Atencéo
multiprofissional. Psicossocial alcool e drogas.

10 | NASCIMENTO | Texto Relacionamento entre | ldentificar as atividades
, L. T. R.; | contexto familiar e usuario de alcool | terapéuticas de um Centro de
SOUZA, J.; | enfermagem, | em tratamento em um | Atencdo Psicossocial,
GAINO, L. V. 2015 centro de atencdo | especificamente para 0s

psicossocial familiares, e analisar se os

especializado. cuidados oferecidos
proporcionam beneficios para a
relacdo entre o familiar e o
usudrio de alcool.

11 | SANTANA, C. | Revisa, 2018 | Percepcéo dos | Descreveu-se a percepcdo dos
S.etal profissionais de | profissionais de enfermagem

enfermagem acerca da | acerca da assisténcia prestada
assisténcia prestada ao | ao dependente quimico no
dependente quimico nos | Centro de Atencéo
centros de atencdo | Psicossocial em alcool e
psicossocial em @lcool e | outras drogas (CAPS ad).
outras drogas (CAPS AD)

12 | SILVA, C. R.; | Revista Educacdo em saude para | Comparar os impactos de duas
RODRIGUES, | Baiana de | a qualidade de vida de | estratégias educativas em
C.F. S Enfermagem, | usuarios de substancias | salde na qualidade de vida de

2021 psicoativas pessoas com transtornos por
uso de substancias psicoativas.

13 | SILVEIRA, E. | Revista de | Os cuidados aos | Conhecer a vivéncia dos
A. A.etal. Pesquisa da | dependentes  quimicos: | profissionais de saude frente a

Universidade | com a palavra | assisténcia aos dependentes de
Federal do | profissionais de salde de | substancias psicoativas

Estado  do | centros de atencao

Rio de | psicossocial em alcool e

Janeiro, 2016 | drogas.

14 | SOUSA, J. M. | Texto IntervencBes grupais em | Compreender os desafios da

et al. contexto centros de atencao | pratica assistencial com
enfermagem, | psicossocial alcool e | intervencfes grupais em
2023 drogas: desafios da | Centros de Atencéo

pratica assistencial. Psicossocial Alcool e Drogas.

15 | TIBIRICA, V. | Revista Perspectiva do usuério de | Analisar a percep¢éo do usuario
A.; LUCCHINI, | Eletrénica drogas sobre seu | de alcool e outras drogas sobre
E. P. M.; | Saude tratamento e a rede de | seutratamento em um Centro de
ALMEIDA, C. | Mental Alcool | atencéo psicossocial Atencdo Psicossocial de Alcool
S. Drog., 2019 e outras drogas e de sua

insercdo na Rede de Atencéo
Psicossocial
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16 | VARGAS, D.; | Revista Centros de  atencdo | O objetivo deste estudo foi
BITTENCOUR | Escola Anna | psicossocial verificar a insercao e as praticas
T, M. N.;| Nery, 2014 alcool/drogas: insercdo e | dos profissionais de nivel médio
ROCHA, F. M;; praticas dos profissionais | da equipe de enfermagem nos
SILVA, A. C. de enfermagem. CAPS alcool e drogas.
0.

17 | VARGAS, D.; | Revista Representacdo social de | Identificar as representacdes
BITTENCOUR | Escola Anna | enfermeiros de centros de | sociais de enfermeiros de
T, M. N.; | Nery, 2013 atencao psicossocial em | servicos especializados em
ROCHA, F. M;; alcool e drogas (CAPS | alcool e outras drogas sobre o
SILVA, A. C. AD) sobre o dependente | dependente quimico.
0. quimico

18 | WANDEKOKE | Revista Aplicacdo do Processo de | Objetivou-se propor uma
N, K. D.; | Brasileira de | Enfermagem a usuario de | estratégia de atencdo para
SIQUEIRA, M. | Enfermagem, | crack fundamentado no | usuério de crack, por meio da
M. 2014 modelo de Betty Neuman. | aplicacdo do Processo de

Enfermagem.
Fonte: CANAVEZ; BENTES: BELLEI; GUIMARAES (2023).

Apos leitura criteriosa dos artigos selecionados e a fim de alcancar os objetivos
propostos neste estudo, emergiram trés categorias: vertentes da atuacdo do
enfermeiro no CAPS AD, assisténcia de enfermagem a pacientes dependentes
quimicos no CAPS AD e desafios enfrentados por enfermeiros atuantes em CAPS AD.

4.1 Vertentes da atuacdo do enfermeiro no CAPS AD

O enfermeiro é um profissional de suma importdncia na prestacao de
assisténcia ao paciente dependente de substancias psicoativas que busca o suporte
para iniciar o processo de reabilitacdo no CAPS AD. Para que a atuacao do enfermeiro
seja efetiva, esta categoria buscou evidenciar através da literatura, os pontos cruciais

para garantir o sucesso da assisténcia a ser ofertada.

O vinculo é um processo de estabelecimento de confianga, desenvolvido de
maneira nao invasiva, que possibilita a oferta do cuidado e o comprometimento dos
profissionais com o objetivo de garantir a construgdo de rela¢des saudaveis e livres
de preconceitos (BITTENCOURT et al., 2019).
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O primeiro ponto em evidéncia na literatura, faz mengao a construgcado de
vinculo com o paciente, como sendo o pivé para a construcdo de uma relacdo de
confianca, capaz de influenciar diretamente na conducao do tratamento.

Ao vislumbrar o usuario de modo integral, em seus aspectos bioldgicos,
mental, social e espiritual, as equipes dos Centros de Atengao Psicossocial
em Alcool e Drogas tornam-se aptas ao enfrentamento das situacdes de

assisténcia do dependente de substancias psicoativas e seus familiares
(A13).

O contato diario e o vinculo com o0s usudrios sdo importantes para o
desenvolvimento das agbes em saude (A4).

Diante fato, reconhece-se que a forma¢do do vinculo ocupa uma posicao
crucial para garantir o sucesso do tratamento de pacientes que fazem o uso de
substancias psicoativas. E por intermédio do vinculo que torna possivel desenvolver
uma relacdo de confianca e respeito. Como este paciente por vezes se sente
fragilizado perante a sociedade, identificar um vinculo e uma preocupag¢do do
profissional € importante para que este tenha forgcas para vencer esse processo.

Por conseguinte, para que o enfermeiro construa o vinculo, faz-se necessario

o desenvolvimento de uma comunicacao ativa com o usuario. A comunicacao garante

a formacado de uma escuta ativa e qualificada, de maneira individualizada e que seja
eficaz, fortalecendo no @mbito de adeséo do usuario ao tratamento.

O processo terapéutico proveniente da comunicagdo  entre

enfermeiro/usuéario € denominado comunicagdo terapéutica. Esta possui a

finalidade de compreender, identificar e atender as necessidades de saude

do usuario, contribuindo, assim, para prestagdo da assisténcia personalizada,
melhorando a pratica de enfermagem (A3).

Ao escutar ativamente os sentimentos do paciente, o profissional sinaliza que
tem interesse no que ele diz, encorajando-o a falar mais sobre si mesmo. E
por meio da comunicac¢ao estabelecida com o paciente que se pode entender
suas angustias, sua ansiedade, seu modo de pensar, sentir e agir (A18).

Considera-se que a comunicacdo desenvolvida de maneira correta é de suma
importancia, pois € por intermédio da fala do usuario e da escuta do profissional que
torna possivel que este expresse seus sentimentos e sinta-se acolhido em uma
sociedade que, por vezes, 0 menosprezou por sua condi¢do. Esta comunicacao deve

ser pautada no respeito e abstraida de julgamentos.

Levando em consideracao a visdo de Joyce Travelbee (1971), a luz da Teoria

da relacéo Pessoa a Pessoa, a escuta ativa durante o processo de comunicagao deve
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ser guiada pela empatia e pelo aceito do usuario como ele é, ndo devendo exercer
pré-julgamentos. Para a autora, a comunicag¢do € um requisito para uma enfermagem
de qualidade, pois é uma forma de conhecer o doente e atingir o propésito da
enfermagem (METELLO et al., 2022; TRAVELBEE, 1971).

E necessario realizar a escuta atenta e refinada para retificar possiveis erros
de interpretacdo e compreenséo sobre o tema abordado, bem como inserir
novos conhecimentos apontados para a promocao da saude, prevencao de
doencas, complicacdes e formas de enfrentamento do problema vivido pela
pessoa (Al).

Entretanto, para que seja possivel o desenvolvimento de uma comunicagao
efetiva, € importante que o enfermeiro tenha capacidade técnico-cientifica e destreza
na préatica de cuidados para que seja capaz de reconhecer as consequéncias geradas
pelo abuso e dependéncia. E caso necessario, deve estar aberto a buscar parcerias
com uma equipe interprofissional e interdisciplinar. A falta de conhecimento para lidar
com tal condicdo pode afastar o paciente do tratamento e/ou fazé-lo retornar a
condicao anterior. Em contraponto, demonstrar conhecimento através de uma postura
adequada, cria uma relacao de confianga entre o paciente e o enfermeiro.

Salienta-se a importancia de o enfermeiro estar munido de conhecimento
tedrico pratico para atuagcdo nestas atividades. Reconhecer as suas
limitacdes e buscar a parceria e colaboracao de outros nucleos profissionais

(interdisciplinaridade em saude), torna-se cada vez mais necessario no
processo de reabilitacdo (A4).

Portanto, o cuidado em enfermagem transita entre a incorporacdo de
conhecimentos (conhecer sobre enfermagem, saude e gestdo), habilidades
(procedimentos técnicos/técnicas terapéuticas) e atitudes, fazendo uso de
sensibilidade, criatividade e percepcéo (A5).

Sendo assim, reconhece-se que o conhecimento € uma vertente crucial para
garantir a correta comunicacao e adesao do paciente ao tratamento, tornando possivel
gue o enfermeiro identifique situacbes de risco iminente em que 0 paciente possa

estar inserido, além de desenvolver o senso critico para a tomada de decisdes.

Adiante, destaca-se como ponto chave para o enfermeiro conquistar éxito em
sua atuacao em CAPS AD, o fato de reconhecer que a dependéncia quimica € uma
doenca responsavel por inserir o individuo na posicdo em que se encontra,
necessitando de cuidados especificos para se livrar do vicio e se reinserir na

comunidade.
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No levantamento do estudo prevalece o ponto de vista que o dependente é
um doente que necessita de cuidados especificos por profissionais
capacitados (A11).

[...] considerando-os como pessoas doentes e que precisam de tratamento,
sendo o enfermeiro uma peca-chave nesse tratamento [...]. O profissional
percebe que o dependente precisa de tratamento, e que durante esse
tratamento a ajuda do enfermeiro do CAPS AD é muito importante, pois
sozinho ele ndo consegue deixar as drogas (A16).

Acredita-se que um estudo mais aprofundado podem emergir outras vertentes
gue corroboram para uma assisténcia de qualidade, entretanto acredita-se que a
formacdo de vinculo, a comunicacdo e o reconhecimento da dependéncia como

doenca séo fatores cruciais para nortear o tratamento.

4.2 Assisténcia de enfermagem a pacientes dependentes quimicos no CAPS
AD

O enfermeiro é o profissional que atua na linha de frente quando este usuario
busca ajuda no CAPS AD. Sédo diversos os cuidados assistenciais prestados por
enfermeiros, desde o acolhimento até a participacéo na reinsercéo deste usuario na
sociedade. Esta assisténcia transcende o dependente de substancias psicoativas,
indo de encontro a familia, capaz de ser um aliado durante e apés o tratamento.

Cuidar consiste em proporcionar esfor¢os transpessoais de um ser humano
para outro com o intuito de protegé-lo, e ajuda-lo a encontrar significados na
doenca, sofrimento e dor, valorando a sua existéncia, pelo autoconhecimento
e busca do sentido da vida. O cuidado de enfermagem promove e restaura o
bem estar na dimensao biopsicossocioespiritual, ampliando as possibilidades

de viver e existir do ser humano, expandindo as chances de encontrar
solucgdes para os problemas do cotidiano (A5).

O cuidado com o paciente que possui alguma dependéncia de substancias
psicoativas deve ir além de abordar apenas esta vertente durante o tratamento. E
importante avaliar este individuo de forma integral e holistica, demonstrando que a
vida dele ndo se resume a dependéncia quimica. Sendo assim, € importante que o
enfermeiro conheca seus campos de atuacéo e competéncia dentro do CAPS AD para
conduzir o tratamento.

A prética assistencial da enfermagem no CAPS ad é voltada para o seu
campo especifico de desenvolvimento, sendo desenvolvidas atividades de
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sua competéncia como administra¢do de medicamentos, coletas de exames,
controle de sinais vitais [...] acompanhamento do periodo inicial de
abstinéncia (A11).

Dentre as principais atividades assistenciais destacamos o acolhimento
inicial, atendimento individual, Visita Domiciliar (VD), atividades terapéuticas
e os acolhimentos diurnos e noturnos [...]. Dentre as funces administrativas,
evidencia-se a lideranca da equipe de enfermagem e a execucdo de
atividades burocraticas, como a escala de enfermagem, a organizacdo de
materiais e medicamentos. Como lider da equipe, o enfermeiro realiza a
supervisdo e treinamento da equipe de enfermagem (A4).

Sao diversas as fungdes dos enfermeiros atuantes em CAPS AD, envolvendo
questdes administrativas e assistenciais. Entretanto, destaca-se que existe uma
sequéncia cronoldgica de cuidados assistenciais a serem ofertados a usuarios de
substancias psicoativas e que dependem integralmente da destreza deste

profissional.

Quando o paciente adentra o0 CAPS AD, o enfermeiro realiza o acolhimento
inicial, sendo este o profissional de primeiro contato e responsavel por iniciar o
processo de reabilitacdo. E um momento em que o paciente € livre para apresentar
sua histéria. Sendo assim, o atendimento individual € fundamental e marca uma
relacdo de conexdo entre o profissional e o usuario, desenvolvendo um vinculo
terapéutico (BRASIL, 2015a; BRASIL, 2015b; SILVA; BRANDAO; OLIVEIRA, 2018).

E interessante que o profissional crie um ambiente em que o paciente se sinta
livre para falar e tenha seu sentimento compreendido. Portanto, é necessario

ganhar a confianca do mesmo e procurar ‘quebrar’ as barreiras que o
impedem de se comunicar (A18).

Fica evidente que os profissionais atuantes na assisténcia devem promover
reflexdes para resgatar a autoestima, autonomia e reinsercéo social dessas
pessoas (A12).

O acolhimento prestado pelo enfermeiro, quando bem conduzido, garante que
as necessidades de saude do usuario sejam o alvo deste tratamento de reabilitacéo,
sendo possivel redirecionar as a¢gfes de saude. E é através deste processo que é
possivel que o enfermeiro levante os diagnodsticos de enfermagem para realizar a
correta prescricao de cuidados. Esta € uma acédo de suma importancia pois garante

amplitude de visédo para com o individuo.

Corroborando com essa assertiva, pode-se citar o estudo de Moreira et al.,

(2019), onde realizaram um estudo para levantar os principais diagnésticos para
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dependentes de substancias psicoativas, obtendo 60 diagnosticos diferentes, sendo
que destes, 40 eram voltados para as necessidades psicobioldgicas.

Adiante, pode-se citar outra funcdo do enfermeiro abordada nos estudos
relacionado ao Projeto Terapéutico Singular, considerado crucial para garantir a
conexao entre o enfermeiro e o dependente de substancias psicoativas, bem como a
reinsercdo deste na sociedade de maneira que seja possivel contribuir para o

desenvolvimento do pais, conforme pode ser observado a seguir:

O Projeto Terapéutico Singular compreende-se em encontrar onde todas as
avaliacbes sdo importantes para ajudar a compreender a pessoa enferma e
suarelagdo com a doencga para a definicdo de propostas de acdes [..] destina-
se ao atendimento do dependente de substancias psicoativas em sua
integralidade com foco na ressocializacdo do individuo, resgate da cidadania
e saude como direito (A13).

O enfermeiro atua como Terapeuta de Referéncia, colaborando na
construcdo de seu Projeto Terapéutico Singular (PTS), trilhando com ele o
seu processo de cuidado reabilitador, visando a qualidade de vida, com viés
da (re)insercéo social, pelo trabalho e/ou estudos (A4).

Este PTS é realizado com base na avaliagdo das necessidades de cada
usudrio. A partir dessa avaliagdo, o usudrio € encaminhado para o0s
atendimentos oferecidos no préprio CAPS AD (A7).

O PTS contribui para a correta orientacdo do tratamento destes usuarios,
direcionando o enfermeiro na conduta da atividade terapéutica de maior afinidade e
destreza do paciente. A participacdo de uma figura de confianca do paciente, 0

enfermeiro, é fundamental, conforme explicitado a seguir:

Os usuarios perceberam a importancia da presenca dos enfermeiros durante
0 processo terapéutico, estando estes inseridos nos grupos, atividades e
atendimentos individuais, exercendo o papel de comunicador, intermediando
as relacbes familiares e, principalmente, demonstrando apoio ao usuario
durante o tratamento (A3).

Alguns autores citam a importancia da reinsercao dos individuos em atividades
gue desenvolvam habilidades que podem ser utilizadas futuramente como profissao,
além de atividades diarias em casa, expandindo o tratamento além do ambiente do

CAPS AD e despertando no paciente o desejo de mudar.

A enfermeira deve valorizar a utilizacdo de estratégias de motivacdo; o
incentivo a ressignificacdo e identificacdo de solugdes para o problema que
direciona ao consumo; e a negociagcéo de tarefas que possam ser atingidas
[...]. Buscam-se, assim, estratégias singulares para que os individuos se
reconhecam sujeitos sociais capazes de um viver saudavel dentro do seu
contexto e escolhas (A6).
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O CAPS deveria, além da promocéo de atividades voltadas para o tratamento
do uso de alcool e outras drogas, também promover a inser¢ao social desses
usuarios, sendo uma delas através da reinsercdo dos mesmos no mercado
de trabalho. Assim, oficinas profissionalizantes ou até mesmo a criacdo de
cooperativas e da economia solidaria deveriam ser exploradas e propostas
(A15).

Os profissionais de enfermagem sé&o considerados facilitadores no processo
de despertar nos individuos, o desejo de mudancas, proporcionando assim o
interesse de se prevenirem de possiveis recaidas ou agravos a sua salde
(A12).

Vale ressaltar que, o enfermeiro pode encontrar fortes aliados nesse processo
de reabilitacéo. E importante que se conhega o0 municipio de atuac&o para verificar se
ha a presenca de espacos onde podem ser desenvolvidos parcerias para contribuir
com esse processo, como 0s CRAS, igrejas, secretarias de esporte e lazer, entre

outros.

Além das oficinas, alguns autores citam uma outra forma de atuacdo de
enfermeiros do CAPS AD frente a reducdo de danos, promovendo atividades
preventivas em prol da reducdo de exposicado a riscos iminentes. No entanto, 0s
enfermeiros fazem adaptacbes no programa de Reducdo de Danos proposto pelo
Ministério da Saude, para se adequarem as necessidades do seu publico alvo.

Uma das formas de tratar [...] € por meio do programa de reducéo de danos,
onde o objetivo é a prevencao de DST e a reducdo de danos sociais (Al11).

Os enfermeiros apresentaram conhecimento sobre a politica de redugéo de
danos e aplicam essa proposta no CAPS ad, porém ndo da forma
preconizada, adotando estratégias a como Programas de Trocas de Seringa
(PTS), Programas de Manutencdo por Metadona ou com a integracdo dos
Profissionais Redutores de Danos ao Programa de Agentes Comunitérios de
Saude (PACS), mas executam a reducédo de danos estimulando a abstinéncia
progressiva (A2).

Além de todas essas questbes envolvendo a reabilitacdo, um outro ponto
interessante envolve questdes psicoespirituais e emocionais. A espiritualidade pode
ser uma ferramenta efetiva durante esse processo, pois tem a capacidade de fazer o
paciente depositar o seu foco em outra finalidade que nédo seja o vicio e dependéncia.
E preciso um olhar holistico para identificar também as fragilidades emocionais.
Considera-se que guestdes relacionadas a este sentimento podem ser motivos de
futuras recaidas.

Estudo realizado com usuérios de alcool e outras drogas em reabilitagdo no
estado de S&o Paulo sugere que o exercicio a dimenséo espiritual age como
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facilitador no processo de reabilitagdo para o abuso/dependéncia de alcool e
outras drogas (A8).

Os enfermeiros do estudo percebem o usuario como alguém que possui uma
fragilidade emocional, que ndo é capaz de lidar com seus sentimentos, timido
e que usa drogas como fuga de suas dificuldades emocionais (A17).

Mais uma vez, é possivel abordar o acolhimento e a escuta qualificada como
sendo formas ativas de o paciente se sentir acolhido e amparado para lidar com suas
emogdes. E um momento que o profissional enfermeiro consegue aconselhar o

usuério e leva-lo a refletir sobre suas emocdes.

Percebe-se através da analise dos estudos selecionados, que o0s
pesquisadores dao énfase na participacdo da familia neste processo de reabilitacéo,
pois desempenham o suporte emocional durante todo o processo de reabilitagéo.
Sendo assim, é ideal que o enfermeiro incentive a participacdo da familia neste
processo de reabilitacdo, uma vez que o apoio pode reduzir sentimentos de
ansiedade, estresse, isolamento social e depressao.

Em estudo nacional multicéntrico os usuéarios afirmaram que a fragilizacdo
das rela¢des, principalmente com a familia e relacionamentos amorosos

atuam como agravantes na relagdo com as drogas. Por outro lado, o
fortalecimento dos vinculos e apoio produz efeitos positivos (A8).

Sendo assim, a assisténcia do enfermeiro expande além da consulta do
individuo, englobando também o ndcleo familiar, uma vez que o paciente precisa da
compreensao e apoio tanto do enfermeiro quanto da familia para garantir um
tratamento eficaz. Considera-se a triade enfermeiro, paciente e familia crucial neste
processo de reabilitacao.

Portanto além de tratar o doente, os profissionais devem assistir a familia,
para que esse individuo possa ser inserido novamente no meio familiar. Esse

processo se da quando se promove os espacgos de trocas, tendo a familia
como parceira no cuidado (A11).

Os familiares relataram o apoio dos diversos profissionais e a oportunidade
de expressdo e escuta proporcionados nos espagos das reunifes que sao
realizadas nos servicos entre profissionais e familiares (A10).

A familia é considerada uma forte aliada na batalha contra o vicio. Para que
exerca essa fungéo, € importante que o enfermeiro atue como educador em saude,
sanando as duvidas dos familiares e ensinando-os a maneira correta de agir em

situacdes de crises.
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Identificou-se que as principais orienta¢des fornecidas pelos profissionais de
saude aos familiares ocorrem no momento em que 0S USUArios iniciam o
acompanhamento no CAPS ad. Referem-se a explicacao sobre o transtorno
mental, condutas em situacGes de crise e possibilidades de recaida dos
usuarios que iniciaram o tratamento (A9).

Em contraponto, o enfermeiro deve desenvolver mecanismos para que ocorra
essa reaproximacao do familiar e do paciente, levando em consideracdo que esta
familia pode ter sofrido danos e traumas provenientes do abuso de substancias e por

inUmeras tentativas sem sucesso de reabilitacao.

Seguindo a visdo de Travelbee (1971), o enfermeiro desempenha sua
assisténcia pautada na ajuda ao individuo, familia ou comunidade, influenciando no
processo de prevencdo e correcdo da doencga, no caso deste estudo fazendo
referéncia a dependéncia de substancias psicoativas.

Sendo assim, este topico foi guiado perfeitamente a luz da Teoria, uma vez que
a assisténcia de enfermagem apontada no estudo envolve o cuidado assistencial,
envolvendo o fisico, emocional e espiritual, mas também envolve a questao social,
promovendo atividades de reinser¢gdo na comunidade e no ambito familiar, tendo a

familia como forte aliada neste processo.

4.3 Desafios enfrentados por enfermeiros atuantes em CAPS AD

Reconhece-se que lidar com vicios ndo € uma tarefa facil de ser dominada,
tanto pelo paciente quanto por enfermeiros, representando grandes desafios durante
todo o processo de reabilitacdo. Tornou-se assim necessario expor estas dificuldades
a fim de desenvolver métodos que facilitem este processo.

A enfermagem refere o dependente quimico como uma pessoa que
apresenta alteracdes cognitivas que se reflete em sua maneira de agir,
manifestando de forma negativa em sua vida social e familiar; portanto, eles

acreditam que o usuario necessita da compreensdo e apoio tanto por parte
dos profissionais como dos familiares para se ter um tratamento eficaz (A11).

Dentre essas alteracdes cognitivas, pode-se citar o0s momentos de crises no

processo de reabilitacdo. O enfermeiro precisa de desenvolver técnicas para
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conseguir intermediar esta situacdo da melhor maneira possivel, de acordo com as
necessidades momentaneas do usuario.
As situacOes de crise fazem parte do processo de reabilitacdo; quando
evidenciadas, é importante o0 manejo adequado. Exige uma escuta atenta do
enfermeiro para compreender e mediar possiveis conflitos [...]. Torna-se

necessario o manejo verbal assertivo e, em alguns casos, 0 aporte de
psicofarmacos e contengdo mecanica (A4).

Em outras palavras, € possivel identificar que durante a luta contra o vicio, o
paciente podera alterar suas a¢des e atitudes, assim como a maneira que se relaciona
nas consultas. E neste momento que o enfermeiro precisa ter destreza para conduzir
a situacao e evitar que este paciente tenha recaida, atuando de forma concomitante
com uma equipe interprofissional para que o paciente receba as devidas intervencgdes
pautadas na integralidade do cuidado.

Outro desafio abordado nos estudos é com relacdo a falta de conhecimento
dos profissionais de enfermagem atuantes neste setor de saude. Um dos motivos
desse déficit esta relacionado ao baixo indice de realizacdo de especializacbes e
capacitacoes.

Estes apresentam despreparo para o trabalho devido ao pouco conhecimento
para lidar com os usudrios dos centros de acolhimento. Sugere-se que seja

por causa do pouco contato dos profissionais com a temética alcool e outras
drogas (A11).

As dificuldades apontadas como obstaculos para exercer o trabalho de

enfermagem no servico estdo relacionadas a falta de capacitacédo/
treinamento para os profissionais que atuam nessa area (A2).

E possivel que ndo esteja preparado para qualificar sua equipe, o que
acarretard em uma assisténcia baseada em modelos que nem sempre
respondem as reais necessidades do usuario (A16).

Infelizmente, o que se percebe € que durante a formacao profissional do
enfermeiro, hd um déficit na constru¢éo de conhecimentos acerca da assisténcia a ser
prestada por enfermeiros atuantes em saude mental, mais especificamente em
Centros de Atencéo Psicossocial AD, cujo € um local onde encontram pacientes com
0s mais diversos tipos de vicios, com suas particularidades e historias e que precisam
de um acolhimento adequado para que tenham forgas para conduzir o tratamento.

E importante também destacar que, uma vez que a formacéo é falha, esses
profissionais passam a ter representacdes sociais baseadas no senso

comum, que estigmatiza o individuo dependente quimico, o que influencia
negativamente no tratamento e na recuperacao desse paciente (A16).
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Sendo assim, € de suma importancia que, tanto a nivel de graduacéo, quanto
as instituicbes de saude prezem pela educagcdo continuada e permanente de
profissionais atuantes neste setor, como sendo uma forma de capacitar esses
profissionais e garantir uma assisténcia humanizada, uma vez que estes sao
observados constantemente pelos usuarios.

Os usudrios, apesar de terem dado muita importancia as relacoes
interpessoais, estédo atentos e séo criticos quanto ao nivel de conhecimento
e comprometimento dos enfermeiros, sendo indispensavel a atualizagdo

constante, para fornecer suporte as terapias individuais e em grupos
desenvolvidas pelo servico, unindo estas a realidade de cada usuario (A3).

Entretanto, para que o profissional se especialize e realize um bom
desempenho na assisténcia, é preciso vencer mais um desafio citado em alguns
estudos, relacionado a falta de tempo e a falta de dimensionamento de pessoal.

Os profissionais de salde referiram que encontram, em seu cotidiano de
trabalho, inimeros problemas relacionados a falta de pessoal e rotatividade

de colaboradores no servico, o que promove um desgaste diario do
trabalhador e interfere na qualidade da assisténcia prestada ao usuario (A13).

O que pode fazer com que esse trabalhador tenha dificuldades para perceber
seu real papel nesse novo espaco de atencdo aos usuérios de alcool e outras
drogas (A16).

Apesar dos usuarios referirem satisfacdo com relacdo ao tratamento dos
enfermeiros, ha usuarios que pontuavam sentirem a necessidade de que os
enfermeiros dispusessem de maior tempo para escuta/conversa (A3).

No local existe um cronograma com as atividades que deveriam ser
realizadas, entretanto muitas vezes ndo ocorrem devido a sobrecarga dos
profissionais com outras demandas, como acolhimentos, reunifes e
demandas burocraticas, além do alto nimero de demandas individuais, sendo
realizadas em consultas, que poderiam ser transformadas em assembleias
ou grupos (A15).

O dimensionamento de pessoal com a quantidade certa de profissionais
atuantes em CAPS AD é de suma importancia para garantir que o enfermeiro disponha
de tempo adequado para atender as demandas que emergem no acolhimento, pois
nao sO 0s usuarios como também para obter éxito no tratamento, se faz necessario

gue aja tempo o suficiente para a realizacdo de uma escuta qualificada.

Ademais, para alcancar o sucesso no tratamento do paciente, é necessario
guebrar o paradigma de que existe uma hierarquia e um método pronto para lidar com

o dependente. Sendo assim, este € mais um desafio a ser superado, uma vez que ha
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a necessidade de os pacientes guiarem seu tratamento para alcancar resultados mais
positivos.
Ainda se tem a hierarquia em que os profissionais de salde se posicionam
como detentores do conhecimento, acreditando que os "pacientes" devem

apenas seguir as recomendaces, mas dentro da légica da reducéo de danos
e do tratamento no territorio seria o paciente a guiar seu tratamento (A15).

Apesar dos novos saberes e conhecimentos produzidos com o advento da
reforma, por meio da ruptura do olhar psiquiatrico diante da doenga mental,
ainda ha muitos profissionais que ainda estéo atrelados a esse olhar (A16).

E essencial que o enfermeiro tenha uma vis&o profissional ampla e seja flexivel
para fugir do modelo mecanicista e aprofundar-se no modelo pratico assistencial,
centrado nas necessidades do paciente, tornando possivel a desconstrucdo e a

reconstrucdo de um novo paradigma psicossocial.

Por conseguinte, outro problema iminente € a insuficiéncia de materiais basicos

que contribuem para descontinuar a assisténcia. Esses fatos geram o desgaste e
aumentam a inseguranga do enfermeiro.

Nas entrevistas, profissionais relatam que convivem com a insuficiéncia de

materiais basicos para as oficinas e apoio logistico para o desempenho das
suas atividades (A13).

Os participantes expressaram a auséncia de estrutura fisica e materiais
apropriados [...] 0 que coloca em risco todo o aparato assistencial e evidencia
a precarizacao das condi¢des de trabalho (A14).

Um outro desafio do enfermeiro é com relacdo ao ambiente que este paciente

esta inserido quando ndo estd no CAPS AD, podendo ser um local que dificulta o

sucesso do tratamento, o que é outra problematica existente pois o enfermeiro verifica

a importancia e a forca de vontade do paciente em realizar o tratamento, porém ao

final do dia, por vezes retornam para situacédo de rua ou para locais que contribuem
para o abandono do tratamento.

Ficou claro que alguns usuarios dos CAPS ad o utilizam como ambiente de

apoio social, de ter um local para ficar, e ndo apenas em busca da reducéo
de danos devido as drogas (A15).

Pessoas em situacdo de rua [...] sdo colocadas, muitas vezes, em uma
condicao de extrema exclusédo (A18).

O fato de o usuario nao ter um lugar para onde ir levanta outras questdes
relevantes acerca do déficit no autocuidado com a higiene em geral e com a saude, e

baixa adesdo medicamentosa, contribuindo para a descontinuacdo do tratamento.
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Corroborando com estes estudos acerca do local de destino do paciente apés

o expediente do CAPS AD, autores citam a auséncia de assisténcia no periodo

noturno, pois abre uma lacuna na assisténcia ao usuario. O horario que o usuario tera
uma crise de abstinéncia é aleatdrio e imprevisivel.

As dificuldades apontadas como obstaculos para exercer o trabalho de

enfermagem no servigo estao relacionadas a auséncia de uma assisténcia

satisfatdria nos servicos de salde (hospital geral, servicos ambulatoriais) aos
usuarios de alcool e drogas no periodo da noite (A2).

Caso ocorra uma crise em um horario que nao seja expediente do CAPS AD, o
paciente pode ter uma regressdo em seu processo de reabilitacdo. Por isso € tao
importante a participacdo da familia neste processo, pois sao estes que dardo apoio
psicolégico para 0s usuarios em momentos de crise. Sendo assim, a reinsercéo deste
paciente em um nucleo familiar € considerada um grande desafio para o enfermeiro,
pois acredita-se que este profissional realiza essa articulacdo entre o usuario e sua

familia.

Entretanto, o profissional precisa ter muita empatia com esta familia, uma vez
gue o fato de ter um dependente de substancias psicoativas afeta a estrutura familiar
e provocam danos irreparaveis no ambito emocional, tornando dificultoso o processo
de superacio de traumas. E possivel reconhecer os traumas da familia com relacéo
a este paciente. A recaida é um risco iminente e gera um sentimento de frustracéo
nao so6 para a familia como também para o enfermeiro.

A grande maioria das familias tem um sentimento de revolta com a situacao,

pois sentem que ndo existe mais nada a fazer pela recuperacdo daquele
usuario e que a qualquer momento vai voltar tudo de novo (A2).

Os profissionais de salde apontam sentimentos de fracasso e frustracédo
diante dos processos de recaida e do abandono do tratamento por parte dos
usudrios dos servigos (A13).

As relag@es familiares sao bastante prejudicadas, pois, nessa fase, 0 usuario
perde o controle da situacao, fica agressivo e, muitas vezes, rouba bens da
propria familia para obter a droga (A7).

Por conseguinte, outro desafio enfrentado pelos enfermeiros em CAPS AD
apontados nos estudos é com relacdo a falta de articulacdo entre o CAPS AD e outros
seguimentos da saude. Sabe-se que a dependéncia quimica pode ser evitada na

promocéao de saude em Unidades Bésicas de Saude e nas escolas.
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Os profissionais do CAPS ad devem ter maior articulagdo com outros servigcos
como a atengdo primaria. Isso podera diminuir a demanda de pacientes para
o CAPS, mantendo-o préximo a comunidade e familia (A13).

Fazendo uma analise pela dimenséao técnico-assistencial, o didlogo entre os
profissionais é essencial dentro desses novos dispositivos [...] O importante
passa a ser a troca de informacdes e conhecimentos que norteiam o cuidado
em detrimento a hierarquizacao das relac6es que pouco contribuem para o
enfrentamento das demandas da pessoa assistida (A16).

Embora existam mudltiplos desafios, o enfermeiro é a chave para promover
mudancas de conceitos, contribuindo para que o profissional supere o preconceito e
0 receio para tratar dependentes quimicos, desenvolvendo a capacidade de se ter um
olhar holistico centrado no paciente e em suas necessidades, promovendo uma
assisténcia humanizada (VARGAS et al., 2015).

E apesar dos diversos desafios enfrentados, o enfermeiro também deve
aprender a lidar com seus receios, ansiedade, inseguranca e preconceitos para
atender e orientar familias (ELIAS; QUEIROZ, 2018; GARCIA et al., 2020).

Este topico representa os principais desafios apontados na literatura que o
enfermeiro enfrenta diariamente em sua prética. Travelbee (1966) enfatizou que os
enfermeiros devem ser capazes de “ajudar os doentes a encontrar sentido na
experiéncia da doenca, sofrimento e dor”. Mas para que seja possivel tal agao, é
necessario que os desafios sejam superados, reduzindo assim a probabilidade de

regressao no tratamento.

Reconhece-se que dentre os problemas listados, a maioria pode ser corrigida,
pois sao questbes internas relacionadas a comunicacdo entre setores e

dimensionamento correto de equipe atuante.

5 CONCLUSAO

A literatura selecionada para a discussao apresentou com clareza a importancia
da atuacao do enfermeiro bem como seus campos de atuacgédo frente a pacientes que

possui algum tipo de dependéncia quimica e busca a reabilitacdo, tornando possivel
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enxergar os desafios que precisam ser superados para tornar o trabalho do

profissional enfermeiro mais eficaz.

Conclui-se que, os objetivos do trabalho foram alcancados, onde foi possivel
identificar a assisténcia do enfermeiro atuante em CAPS AD com pacientes
dependentes quimicos, bem como os cuidados prestados a este individuo e os

desafios que enfrentam diariamente.

Com relacdo a assisténcia prestada, reconhece-se que alguns pontos sao
cruciais para conduzir o tratamento ao sucesso, com qualidade e de forma
humanizada. Dentre estes pontos, pode-se abordar a constru¢do do vinculo com o
paciente através da comunica¢do, a fim de gerar uma relacdo de confianca. O
enfermeiro deve estar munido de conhecimento e sabedoria para guiar esta
comunicacdo de maneira efetiva, passando confiancga e credibilidade em sua postura.

Outro ponto é o reconhecimento da dependéncia quimica como doenca.

Por conseguinte, abordou-se assisténcia proporcionada pelo enfermeiro, que
envolve desde funcbes administrativas até funcdes assistenciais. Entretanto, esses
cuidados seguem uma ordem cronoldgica, iniciando com o acolhimento a fim de
elaborar um Projeto Terapéutico Singular, que é desenvolvido para atender a
individualidade do paciente e nortea-lo para o tratamento adequado, podendo
abranger oficinas, tarefas e programas de reducédo de danos. Além disso, é importante
gue tenha um olhar atento a questdes emocionais e psicoespirituais. A assisténcia do
enfermeiro vai além do cuidado ao paciente, englobando também a familia, que é
considerada forte aliada no processo de tratamento do individuo. Se faz necessario
que o enfermeiro busque cuidados no territério que o paciente esta inserido, por
exemplo, secretaria de esporte e lazer, CRAS, igreja, dentre outros. Estes locais sdo
fortes aliados na luta para vencer a dependéncia, uma vez que existem pessoas que

estéo dispostas a acolher e dar o suporte emocional e psicossocial.

Entretanto, em sua pratica profissional, o enfermeiro encontra desafios para
prestar a assisténcia ao paciente. Os estudos apontam as altera¢des cognitivas do
paciente como um desafio, a falta de conhecimento do enfermeiro atuante em CAPS

AD, a falta de tempo e dimensionamento de profissionais, insuficiéncia de materiais



39

bésicos, falta de ambiente adequado para o paciente apds a saida do CAPS AD, falta
de articulagdo dos CAPS AD com outros seguimentos da saude e resisténcia familiar.

Este estudo foi guiado pela Teoria de Relacdo Pessoa a Pessoa de Joyce
Travelbee (1979), respaldado pela importancia da escuta ativa ao paciente, como
sendo um campo onde o individuo pode desenvolver uma relagédo de confianga com
0 paciente, além de guiar a assisténcia do profissional no que tange questdes fisicas,

emaocionais, espirituais e sociais.

Espera-se com este estudo gerar questionamentos para os gestores de saude,
para despertar um olhar voltado para o CAPS AD atendendo as necessidades. Dessa
forma, sera possivel atuar na reabilitacdo de pacientes dependentes de substancias
psicoativas de forma mais efetiva, garantindo que retornem para a sociedade e

contribuam para o desenvolvimento do pais.
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