PRATICA DE SAUDE MENTAL NA ATENCAO BASICA:
EXPERIENCIA ACADEMICA COM FAMILIAS.

Introducido: Ao falarmos sobre Saude
Mental, ¢ indispensavel que utilizemos
uma abordagem considerando a familia do
sujeito portador de sofrimento psiquico,
pois esta familia trata-se da base do cuida-
do prestado a este individuo. E na familia
que ele constrdi suas primeiras relagdes so-
ciais que serdao importantes a partir do mo-
mento em que ele também fara parte da so-
ciedade, relacionando-se e interagindo com
ela'. Para a equipe de saude esta interagao
familiar/paciente também ¢ fundamental,
considerando que ¢ o familiar quem pro-
move o contato do doente com os servigos
de saude?. Por se tratar de uma situacgao sin-
gular, o desenvolvimento da doenga mental
em um membro de uma familia pode tor-
na-se uma situacao de crise permeada por
sofrimento e dor. Isso ocorre pela comple-
xidade de alguns casos, o longo tempo de
duracao dos sintomas, os fracassos sociais

dos pacientes, a dificuldade de comunica-
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¢do e interacdo de alguns pacientes®’. No
entanto, principalmente o desconhecimen-
to e o escasso nivel de informagdes sobre
as doencas mentais, facilitam a ocorréncia
de problemas e conflitos familiares. Apos
a ocorréncia do diagnostico do sofrimento
psiquico portanto, a familia pode encarar
a situacao de formas distintas, entendendo
como uma desestruturagdo total na qual o
sujeito doente passa a ser visto como en-
trave para os planos e a rotina da familia,
ou com um olhar de uma crise que pode ser
superada e suas repercussoes minimizadas
com o apoio total da familia. Assim, como
¢ necessario estender o olhar para o fami-
liar do paciente com sofrimento psiquico,
¢ importante também observar qual a rela-
¢do desta familia com o paciente, como ela
encara esta situagao, qual o nivel de apoio
ao doente, quais as duvidas, necessidades
e inquietacdes com relagdo a doenga deste

seu ente. Considerando a importancia des-
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tes aspectos no tratamento da satide mental,
o curso de enfermagem da Universidade
Federal de Santa Maria busca desenvolver
acdes que aproximem o aluno da realidade
da doenca mental, onde ele possa viven-
ciar toda a problematica do transtorno psi-
quico e ampliar a visdo da importancia da
familia neste contexto desde a graduagdo.
Objetivo: trata-se de um relato de experi-
éncia, explanando as vivéncias de alunos
e professores da satide mental no que se
refere as relagdes familiares dos pacientes
em sofrimento psiquico, demonstrando as
diferentes maneiras que a familia pode en-
carar o fato da doenca mental. Podendo,
como ja citado, encarar a situagdo de for-
mas distintas. Metodologia: Entre as acdes
da Universidade Federal de Santa Maria
que tem por objetivo incluir os estudantes
da graduacdo na tematica da saude mental,
podemos citar os alunos do 5° semestre do
curso de enfermagem na disciplina Enfer-
magem no cuidado do adulto em situagoes
criticas da vida. Estes alunos desenvolvem
um dos estagios curriculares na rede basica
de satde, no qual desenvolvem o contato
com a saude coletiva com uma visdo vol-
tada a satide mental. Mais um exemplo de
integracdo entre a universidade e a pratica
assistencial ¢ o projeto de extensdo Sau-
de Mental na atencdo basica: cuidado a
portadores de sofrimento psiquico no am-
biente domiciliar. Neste projeto o objetivo
¢ prestar cuidado domiciliar aos portado-
res de sofrimento psiquico e suas familias,
buscando a autonomia dos sujeitos e tendo

um olhar especial para as necessidades de

sua familia. Portanto, estas vivéncias dos
académicos e professores nestes campos de
atuacdo, buscam dar énfase a importancia
da familia no contexto em que ela se en-
contra e possibilita perceber as diferentes
atitudes que ela toma com relagdo ao sujei-
to portador de doenca mental. Resultados:
Percebemos que o aparecimento do trans-
torno mental surge, predominantemente,
como um problema, tanto para o doente,
quanto para a sua familia que sofre uma de-
sorganizagdo, uma mudanga de rotinas*. E
¢ neste momento que se faz necessario um
olhar sobre o familiar desse paciente em so-
frimento psiquico, respeitando seus medos,
preocupagdes e suas particularidades. Pois
um cuidado que para profissionais da area
da satide pode ser simples, para um familiar
que desconhece o problema pode ser muito
mais complexo, podendo causar-lhe a sen-
sacdo de incapacidade perante o doente.
Juntamente com o fato de desconhecerem a
doenga as mais simples tarefas do dia-a-dia
tornam-se impraticaveis, dando ao familiar
a impressdo de ndo poderem nem mesmo
relacionar-se com o sujeito em sofrimento
psiquico*. Muitos sdo os anseios, medos ¢
dificuldades que os familiares demonstram
em conviver com a doenca de um de seus
membros, pois para lidar de uma forma efi-
caz com pessoas portadoras de transtornos
mentais, € necessario um pouco de conhe-
cimento sobre a doenga. E essa falta de in-
formagdo da familia sobre a doenga men-
tal, ¢ em grande parte origindria da falta de
esclarecimentos e orientagdo por parte dos

servicos de satide. Consideracoes finais: E



imprescindivel que a familia seja assistida
e receba informagoes a cerca da doenga e a
melhor forma de conduzi-la, ja que serdo os
agentes diretos no cuidado ao sujeito. Nas
familias em que existe a dedicacdo pelo
cuidado a0 membro em sofrimento mental,
sdo proporcionados sentimentos como o
amor, o carinho e a atencdo, que sdo indis-
pensaveis no cuidado. Quando isso ocorre,
o efeito da doenca sobre a familia ndo se
apresenta como sofrimento.Estes sentimen-
tos partindo de dentro da familia do doente
tém uma importancia e uma forca que di-
ficilmente ele encontrard em profissionais
da saude, por isso a participagdo da familia
se torna tao importante. O apoio da familia
repercute inclusive na gravidade com que
esta doenca se apresentara, sendo assim a
familia se torna fundamental para a ma-
nutencdo do enfermo longe da internagdo
hospitalar’. Portanto, faz-se necessario en-
volver a familia no tratamento, no sentido
de orienta-la sobre a doenga pois, somente
com o apoio da familia € que se consegue
manter o doente mental sem a necessidade
de intervencao hospitalar’. Assim, destaca-
sea atenc¢do basica com componente funda-
mental para a condug¢ao de grande parte dos
problemas na satde mental, contribuindo

para a efetivagdo da Reforma Psiquidtrica.
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