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RESUMO

Objetivo: avaliar o nivel de dependéncia de pacientes com transtornos psiquidtricos em um servico de
emergéncia. Método: estudo transversal, analitico, que foi realizado no periodo de junho de 2015 a junho de
2016, no Servico de Emergéncia. A amostra foi composta por 100 pacientes internados por transtorno
psiquiatrico. O nivel de dependéncia foi avaliado por meio do Instrumento para Classificagdo do Nivel de
Dependéncia em Enfermagem Psiquiatrica.Para comparar o escore total de dependéncia com as variaveis
categoricas utilizou-se o Teste T e ANOVA e, com as variaveis continuas, o coeficiente de correlagdo de
Spearman. O nivel de significancia considerado foi 5% (p-valor < 0,05). Resultados: a maioria eram homens,
solteiros, catélicos, com ensino fundamental completo, desempregados, hipertensos e diabéticos. O diagnéstico
psiquiatrico mais frequente foi a psicose ndo organica nao especificada. O nivel de dependéncia foi discreto na
maioria dos casos, sendo que esta ndo se associou as variaveis de interesse. Concluséo: a dependéncia, da
maioria dos pacientes, foi discreta. A identificacdo da dependéncia pode subsidiar o dimensionamento de

profissionais para a prestacdo de assisténcia de enfermagem de qualidade.

Palavras-chave: Servico hospitalar de emergéncia.Enfermagem. Psiquiatria.

INTRODUCAO

Dentre os principais problemas encontrados
nos hospitais publicos, especialmente, os de
grande porte, cita-se a superlotacdo dos Servigos
de Emergéncia (SE)®. Esta pode estar
relacionada aos encaminhamentos erréneos de
pacientes aos niveis especificos de assisténcia a
salde e ao déficit de desconhecimento da
populacdo em relacdo a rede de atendimento,
bem como as dificuldades de acesso a tais
servicos®. O tempo de permanéncia dos
pacientes nos SE também contribui para agravar
a superlotacdo, a qual estd associada a falta de
leitos para internacdo, atrasos na realizacdo de
exames diagnosticos e, consequentemente, no
tratamento®,

Uma das demandas mais significativas para
os SE sdo os transtornos psiquiatricos, que tem
elevada prevaléncia na populacdo®. Isto pode
estar relacionado a epidemia de dependéncia de
alcool e outros transtornos relacionados ao uso
de drogas, evidenciando a necessidade de

abranger o atendimento desses casos, no sistema
de satde®. Em muitos paises, incluindo o Brasil,
o0s Servicos de Emergéncia, frequentemente, séo
0 primeiro contato desses individuos com o
sistema de salde e/ou a principal fonte de
encaminhamento para o tratamento®:6),

As emergéncias psiquiatricas podem ser
definidas como qualquer situacdo de origem
psiquiatrica na qual exista risco de morte
significativo ou ferimentos graves para o
paciente ou para terceiros, exigindo, assim, uma

intervencdo  terapéutica  imediata®.  Neste
contexto, temos um cenario onde 0s
profissionais da  enfermagem  enfrentam

dificuldades durante o cuidado dos individuos
sem surto, em decorréncia do dimensionamento
ndo compativel com o grau de dependéncia
dessas pessoas®, somada a elevada carga de
trabalho da equipe de enfermagem nos Servigos
de Emergéncia devido & complexidade dos
pacientes atendidos nesses locais, resultando em
sobrecarga fisica, psicolégica e absenteismo®.
Além disso, destaca-se a importancia da
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capacitacdo desses profissionais, de modo a
garantir um atendimento menos fragmentado e
com foco no individuo, ndo na doenga.

Nessa perspectiva, avaliar o grau de
dependéncia dos pacientes com transtornos
psiquiadtricos pode contribuir para melhor
adequacdo do quadro de profissionais da
enfermagem, dos recursos fisicos e materiais,
possibilitando a redugdo no tempo de
permanéncia dos pacientes nos SE, além de
permitir a criagdo de um plano de cuidados
individualizado,visando a melhoria da seguranca
do paciente®.

Dessa forma, o objetivo do estudo foi avaliar
0 grau de dependéncia dos pacientes com
transtornos psiquiatricos internados no SE.

METODO

Estudo transversal, descritivo e quantitativo,
realizado no periodo de junho de 2015 a junho
de 2016, no Servico de Emergéncia de um
hospital publico de grande porte, localizado na
zona sul do estado de Sdo Paulo.

Foram incluidos, neste estudo, pacientes
maiores de 18 anos, internados no servico de

emergéncia por diagnostico de transtorno
psiquiatrico agudo ou cronico agudizado.
Aqueles com diagndstico de transtorno

psiquiatrico, cuja internacdo foi motivada por
outra doenca organica, foram excluidos.

Realizou-se a coleta de dados cinco vezes por
semana, durante o periodo do estudo, nos
plantdes: matutino, vespertino e noturno. Os
possiveis participantes foram contatados pela
pesquisadora que observava se 0 mesmo tinha
condicBes de responder o questionario, em caso
afirmativo, apo6s leitura e assinatura do termo de
consentimento livre e esclarecido, conduziu-se a
entrevista. Nos casos em que 0s participantes
ndo tinham condicbes de responder, seus
respectivos acompanhantes e/ou representantes
eram contatados. Os dados foram coletados por
meio de Unica entrevista, com duracdo média de
20 minutos, de acordo com a disponibilidade dos
participantes e/ou acompanhantes. Quando estes
ndo compreendiam a pergunta, ela era lida
novamente, até que eles se sentissem aptos a
respondé-la.

As varidveis pesquisadas foram: idade,
motivo principal da avaliacdo, comorbidades,

historico de tabagismo, uso atual de
psicotropicos, uso de outras medicag0es,
historico de uso de alcool e drogas, historico de
tratamento psiquiatrico, situacéo de
encaminhamento, situacdo conjugal, grau de
escolaridade, ocupagdo, religido, historico de
tentativa de suicidio, hipotese diagndstica e
prescricdo de psicotrdpicos.

Para avaliacdo dos participantes, utilizou-se o
Instrumento para Classificacdo do Nivel de
Dependéncia em Enfermagem Psiquitrica, que
possui 11 itens: 1. Cuidados com a Aparéncia e
Higiene; 2. Expresséo do Pensamento; 3. Humor
e Afeto; 4. Atividades; 5. Interacdo Social; 6.
Alimentacdo/Hidratacdo; 7. Sono; 8. Medicacao;
9. Eliminacfes; 10. Sinais Vitais e outros
Controles e 11. Queixas e Problemas somaticos.
Cada um dos 11 itens é subdividido em trés
graus de dependéncia: leve, intermediéria e
plena, os quais correspondem a um, dois e trés
pontos, respectivamente. O escore total é obtido
apos a somatoria dos pontos de cada item e
considerado como: Leve (entre 11 e 18 pontos),
Intermediario (entre 19 e 26 pontos) e Pleno
(entre 27 e 33 pontos)®,

As variaveis foram armazenadas em planilhas
do programa Excel versdo Microsoft Office
Excel 2003. Para variaveis numéricas, utilizou-
se média, desvio-padrdo, mediana, minimo e
maximo, numeros absolutos e porcentagens para
varidveis categéricas. Para comparar 0 escore
total de dependéncia com as variaveis
categdricas utilizou-se 0 Teste T e ANOVA ¢,
para comparar com as variaveis continuas, o
coeficiente de correlagdo de Spearman. O nivel
de significancia considerado em todas as
andlises foi de 5% (p-valor < 0,05).

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica e
Pesquisa da Universidade Federal de So Paulo,
sob parecer n° 1.094.042e seguiu em
consonancia com  0s  preceitos  éticos
estabelecidos pela Resolucéo n® 466/2012.

RESULTADOS

A amostra foi composta de 100 participantes
com média de idade de 36,1 + 13,7.A maioria
era do sexo masculino (52,0%), solteiros
(65,2%), catdlicos (32,8%), com ensino
fundamental completo (37,3%) e desempregados
(54,3%), conforme Tabela 1.
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Tabela 1. Caracteristicas séciodemogréficas dos pacientes.SP, Brasil, 2016.

Variaveis n %
Sexo(n=100)
Masculino 52 52,0
Feminino 48 48,0
Escolaridade(n=75)
Analfabeto/Fundamental incompleto 15 20,0
Ensino Fundamental completo 28 37,3
Ensino Médio completo 27 36,0
Superior completo 5 6,7
Ocupagéo(n=70)
Aposentado 5 71
Do lar 6 8,6
Estudante 10 14,3
Desempregado 38 54,3
Empregado 11 17,7
Estado Civil(n=89)
Solteiro 58 58
Casado 23 23
Separado/Divorciado 07 7
Vilvo 01 1
Religido(n=67)
Catolica 22 32,8
Evangélica 20 29,9
Espirita 5 7,5
Né&o tem religido 4 6,0
Outras 16 23,9

Os antecedentes pessoais relatados foram:
hipertensdo (13,0%), diabetes mellitus (8,0%),
tabagismo (18,0%), tabagismo anterior (21,0%),
etilismo (18,0%), etilismo anterior (19,0%),
doenca cardiovascular (0,2%) e dislipidemia
(3,0%). Em relacdo ao uso de drogas, 19% eram
usuarios, sendo que as drogas consumidas eram:
maconha (63,2%), cocaina (15,8%) e 21,1% dos
pacientes utilizavam maltiplas drogas. Além
disso, 67,0% dos participantes ndo faziam
acompanhamento psiquiatrico e 33,3% ja tinham
tentado suicidio.

Quando questionados sobre o wuso de
psicotropicos, 39,0% relataram fazer uso e,
destes, 79,5% utilizavam antipsicéticos, 33,3%
benzodiazepinicos e 25,6% antidepressivos. Em
relacio a outros medicamentos, 16,0% dos
individuos faziam uso deles, sendo que destes,
37,5% usavam Captopril, 25,0% Losartana,
18,0% Sinvastatina e 18,0% Insulina.

Dentre o0s participantes, o0s diagndsticos
médicos  psiquiatricos encontrados foram:
psicose ndo organica ndo especificada (43,0%),
seguido por transtorno afetivo (14,0%),
esquizofrenia (12,0%), transtorno de
personalidade (8,0%), depressdo (8,0%), outras
psicoses(4,0%), delirio (3,0%), sindrome de
abstinéncia (3,0%), estado de estresse pos-
traumatico (1,0%), episodio dissociativo (1,0%),
amneésia dissociativa (1,0%), tentativa de
suicidio  (1,0%), transtornos mentais e
comportamento devido uso de alcool (1,0%). O
nivel de dependéncia mais prevalente nos
participantes do estudo foi discreto (60,0%),
seguido de intermediario (36,0%) e pleno
(4,0%).

Quando se associou o escore total do nivel de
dependéncia com as variaveis sociodemogréaficas
e clinicas dos participantes, ndo houve diferenca
estatisticamente significativa (Tabela 2).
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Tabela 2. Associacdo do nivel de dependéncia dos pacientes com as variaveis sociodemogréficas,
clinicas, uso de psicotropicos e acompanhamento psiquiatrico. SP, Brasil, 2016.

Escore total de dependéncia dos participantes

Variaveis Média(Desvio-Padrao) Mediana  Minimo-Méaximo p-valor
Sexo
Masculino 17,4(4,8) 17,0 11-27 0,9830*
Feminino 17,5(4,1) 17,0 11-28
Escolaridade
Analfabeto/Ensino 17,6(3,8) 19,0 11-24 0,8625**
Fundamental incompleto
Ensino Fundamental completo 17,9(4,6) 17,0 11-28
Ensino Médio completo 16,4(4,2) 15,0 11-27
Ensino superior 17,2(7,0) 15,0 11-27
Ocupacéo
Aposentado 20,0(3,6) 20,0 15-24 0,6790**
Do lar 16,1(2,8) 16,5 12-20
Autdnomo 16,8(5,6) 17,0 11-27
Desempregado 16,9(4,5) 16,5 11-27
Estudante 18,1(4,7) 17,5 12-28
Estado Civil
Solteiro 17,7(4,3) 17,0 11,28 0,4618*
Casado 16,9(4,9) 18,0 11-27
Uso de Psicotrépicos
Sim 17,7(4,6) 17,0 11-28 0,6857*
N4o 17,3(4,3) 17,0 11-27
Acompanhamento Psiquiatrico
Sim 18,4(4,2) 18,0 11-28 0,1434*
Né&o 17,0(4,5) 17,0 11-27

*Teste T. **ANOVA.
DISCUSSAO

A média de idade dos participantes deste
estudo foi 32 anos, variando entre 18 a 76 anos e
mais da metade eram solteiros. Resultado
semelhante foi encontrado em outra pesquisa
realizada em duas unidades de internacdo
psiquiatrica de um Hospital Geral (UPHG) do
municipio de Guarapuava, Parand, em que a
média da idade dos pesquisados foi 41,5 anos e
variou entre 18 a 80 anos, sendo que 42,9% eram
solteiros®?. Sabe-se que é na fase adulta que
ocorre a maior parte das realizacbes pessoais
como casamento, criacdo dos filhos e atividades
laborais, no entanto, a presenca de transtornos
mentais influencia, muitas vezes, de forma
negativa, 0 modo de vida, pois interrompe a
produtividade da pessoa pela sua cronicidadet?),

Com relacao as caracteristicas
sociodemograficas, observou-se discreta
predominancia de homens com transtornos
psiquiatricos quando comparados com mulheres.
Em estudo realizado em dois hospitais de
cuidados terciarios, em Montreal, com individuos

adultos hospitalizados em unidade psiquiatrica,
mais da metade eram do sexo masculino, com
idade média de 45 anos®?.

A escolaridade foi analisada em 75
participantes, e a maioria possuia ensino
fundamental completo (37,3%) e ensino médio
completo (36,0%). Ja em outro estudo, que teve
como  objetivo  caracterizar o  perfil
sociodemogréfico e clinico dos participantes com
transtorno mental, em tratamento em unidade de
internacdo psiquiatrica de um hospital geral,
obtiveram-se resultados diferentes; a escolaridade
dos pesquisados correspondeu a0  ensino
fundamental incompleto, com histérico de
abandono escolart?,

Em relagcdo a ocupagdo dos participantes, a
maioria estava desempregada, 0 que pode ser
resultado do transtorno psiquiatrico e de seus
periodos de agudizacdo. Além disso, a condicdo
de estar desempregado, também, pode ser
geradora da doenga, uma vez que, a média de
idade dos participantes corresponde ao periodo de
elevada produtividade. Em outra pesquisa,
realizada em duas unidades de internacdo

Cienc Cuid Saude 2019 Out-Dez 18(4) e42151



Classificagdo do nivel de dependéncia dos pacientes psiquiatricos no servigo de emergéncia 5

psiquiatrica de um Hospital Geral (UPHG), no
Parand, a maioria das pessoas estudadas informou
estar ativa no mercado de trabalho®?.

As comorbidades mais frequentes nesta
populacdo foram hipertenséo arterial sistémica e
diabetes mellitus. H& uma associagdo importante
entre transtornos mentais e comorbidades clinicas.
Pessoas com problemas cardiovasculares e
enddcrinos podem  desenvolver  transtornos
depressivos, ansiosos, entre outrost?),

Ao serem questionados sobre o uso de drogas,
19,0% dos participantes, deste estudo, relataram
serem USUArios e, em sua maioria, de multiplas
drogas. Essa dependéncia de drogas, associada ao
etilismo e tabagismo, encontrada em 18,0% dos
participantes, contribui para a ndo adesdo ao
tratamento e para a descompensacdo do
transtorno psiquiatrico. Pessoas com transtornos
psiquiatricos que sdo usuérios de drogas tendem a
apresentar pior progndstico®?.

Dentre os diagnosticos clinicos, 0s mais
prevalentes foram psicose ndo organica ndo
especificada, disfuncdo da capacidade de
pensamento e processamento de informacGes.
Umestudo conduzido em um Centro de Atencdo
Psicossocial evidenciou que o diagndstico mais
frequente dos participantes foram os transtornos
psicoticos e, dentre eles, cerca de 60% foram
psicose ndo organica ndo especificada®®.0
diagndstico preciso dessas pessoas nos SE é,
comumente, dificil pelas proprias caracteristicas
do setor e porque requer um periodo prolongado
de investigacdo, principalmente, quando se trata
do primeiro episdédio de manifestacdo da
doenca®. No entanto, ressalta-se a importancia
desses servicos no atendimento aos transtornos
psiquiatricos.

Neste estudo, observou-se que 67,0% dos
participantes ndo faziam acompanhamento
psiquiatrico, o que pode resultar em internagdes
recorrentes, por descompensagdo devido a falta
das medidas terapéuticas e farmacoldgicas™®. Do
total de participantes deste estudo, 33,3%
tentaram suicidio, chegando ao servico com o
desejo de morte iminente e, em alguns casos,
necessitaram de contencdo mecanica, por
oferecerem riscos a si proprios ou a terceiros. O
risco de suicidio aumenta de acordo com o
namero de tentativas e também esta associado a
intervalos de tempo menores entre as tentativas.
Entre os participantes atendidos em setores de

emergéncia por tentativa de suicidio, estima-se
que de 30% a 60% tiveram tentativas prévias e
que de 10% a 25% tentardo novamente no prazo
de um ano®®),

Apbés a Reforma Psiquiatrica brasileira
mudou-se a forma de tratamento das pessoas que
sofriam com transtornos mentais, uma vez que
houve reducdo no numero de hospitais
psiquiatricos e foi criada uma rede de atencédo
comunitaria de salde a esses pacientes.
Atualmente, para individuos com disturbios
psiquiatricos, a internagdo ¢ feita, na maioria das
vezes, em hospitais gerais que tiveram aumento
no numero de leitos para essa populacéo, como se
preconiza na Politica Nacional de Atencédo
Basica. Houve uma mudanca do paradigma
biomédico para o psicossocial, cuja assisténcia é
realizada na comunidade, valorizando o ser
humano, suas experiéncias e vivéncias, cultura e
valores, ademais, foram incluidos os familiares
nos projetos terapéuticos®.Quando ndo €
necessaria a internagdo, os pacientes sdo tratados
em outros servigos de salde, dessa forma, os
mesmos permanecem inseridos na sociedade, o
gue contribui para aumentar a adesdo ao
tratamento e reduzir as internagdes®”.Ressalta-se
gue o trabalho em equipe é caracterizado pela
interprofissionalidade e pelo uso de diferentes
recursos terapéuticos, enfatizando a reinsercdo
social do individuo, investindo no trabalho com a
familia, com a comunidade e com o proprio
sujeito, incentivando, assim, 0 uso de dispositivos
extra-hospitalares819),

Dentre os participantes deste estudo, 39,0%
relataram fazer uso domiciliar de psicotrépicos,
principalmente antipsicoticos, o que corrobora 0s
resultados de outra pesquisa em que a ocorréncia
de tratamento medicamentoso foi frequente, a
maioria dos participantes referiu utilizacdo de
algum medicamento psicotrépico ao longo da
vida®V,

O nivel de dependéncia dos participantes deste
estudo foi classificado, em sua maioria, (60,0%)
como leve. Sabe-se que um importante passo em
direcdo a reinsergdo social do paciente com
transtorno psiquiatrico é o restabelecimento da
capacidade funcional, como 0
autocuidado,contudo, o sujeito se acha limitado
para cuidar de si, de modo sistematico e eficaz,
necessitando de ajuda da equipe de enfermagem
ou de terceiros.
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Como o nivel de dependéncia subsidia o
célculo para o dimensionamento de enfermagem e
estudos em  pronto-socorro, com  outras
populacbes de pacientes é demonstrado um
subdimensionamento nesses servigcos®?Y. Sendo
assim, entendemos ser também necessarios
estudos que avaliem a dependéncia dos pacientes
psiquiatricos para que seja iniciada uma discusséo
sobre as necessidades dessa populag&o.

Nesta pesquisa, ndo houve associacdo
estatisticamente significativa entre o nivel de
dependéncia e as variaveis sociodemogréaficas,
clinicas, uso de psicotropicos e acompanhamento
psiquiatrico, o que pode ser explicado pela
heterogeneidade dos participantes.Contudo, a
literatura demonstra que o uso de drogas pode
contribuir para o aparecimento de doengas
cardiovasculares, pulmonares e hepaticas®,

O estudo possui limitagdes, visto que foi
conduzido em um Unico centro, 0 que pode ndo
representar a realidade de outras instituicGes de
saude. Além disso, ndo foram encontrados
estudos sobre classificacdo de dependéncia da
assisténcia de enfermagem direcionados aos
pacientes psiquiatricos, impossibilitando, dessa
forma, a comparacdo dos achados deste estudo.
Entretanto, o conhecimento do grau de
dependéncia dos pacientes psiquiatricos atendidos
no Servico de Emergéncia de um hospital
universitario pode fornecer um panorama inicial
sobre essa situagdo e contribuir com a adequacéo
do dimensionamento de enfermagem e da carga
de trabalho para os profissionais, assim como o

desenvolvimento de programas de capacitacdo e
desenvolvimento de habilidades especificas
desses profissionais para a melhoria da qualidade
assistencial para os usuarios, com um plano de
cuidados individualizado de acordo com as
necessidades especificas de cada paciente.

CONCLUSAO

Neste estudo, a maioria dos participantes
apresentou grau de dependéncia leve seguido por
dependéncia intermediaria. Quando se associou 0
escore total do nivel de dependéncia com as
variaveis sociodemograficas, clinicas, o uso de
psicotrépicos e acompanhamento psiquiatrico dos
pacientes, ndo houve diferenca estatisticamente
significativa.

Ressaltamos a importancia do
desenvolvimento de outros estudos sobre este
tema, tanto para a avaliagdo desse instrumento na
andlise da dependéncia dos  pacientes
psiquiatricos, como para uma reflexdo mais ampla
sobre as necessidades do paciente psiquiatrico em
um hospital geral e da capacitacdo necessaria para
os profissionais que atuam na assisténcia nesses
Servigos.
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CLASSIFICATION OF DEPENDENCY LEVEL OF PSYCHIATRIC PATIENTS IN THE

EMERGENCY DEPARTMENT
ABSTRACT

Objective: to assess the dependency level of patients with psychiatric disorders in an emergency department. Method:
cross-sectional, analytical study, conducted from June 2015 to June 2016, at the Emergency Service. The sample
consisted of 100 patients hospitalized for psychiatric disorder. The dependency level was assessed by the Psychiatric
Nursing Dependency Level Classification Tool. To compare the total dependency score with categorical variables, we
used the T-test and ANOVA and, with continuous variables, the Spearman correlation coefficient. The significance level
considered was 5% (p-value <0.05). Results:most were men, single, catholic, with complete elementary school,
unemployed, hypertensive and diabetic. The most frequent psychiatric diagnosis was unspecified nonorganic psychosis.
The level of dependency was discreet in most cases, which was not associated with the variables of interest.
Conclusion: the dependency of most patients was discreet. The identification of dependency can support the sizing of
professionals to provide quality nursing care.

Keywords: Emergency Service, Hospital.Nursing. Psychiatry.

CLASIFICACION DEL NIVEL DE DEPENDENCIA DE LOS PACIENTES PSIQUIATRICOS
EN EL SERVICIO DE URGENCIAS

RESUMEN
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Objetivo: evaluar el nivel de dependencia de pacientes con trastornos psiquiatricos en un servicio de urgencias.
Método: estudio transversal, analitico, que fue realizado en el periodo de junio de 2015 a junio de 2016, en el Servicio
de Urgencias. La muestra fue compuesta por 100 pacientes internados por trastorno psiquiatrico. El nivel de
dependencia fue evaluado por medio del Instrumento para Clasificacion del Nivel de Dependencia en Enfermeria
Psiquiatrica. Para comparar el puntaje total de dependencia con las variables categoéricas se utilizaron la Prueba T y
ANOVA vy, con las variables continuas, el coeficiente de correlacion de Spearman. El nivel de significancia considerado
fue 5% (p-valor < 0,05). Resultados: la mayoria era hombres, solteros, catélicos, con ensefianza primaria completa, en
paro, hipertensos y diabéticos. El diagnéstico psiquiatrico mas frecuente fue la psicosis no organica no especificada. El
nivel de dependencia fue discreto en la mayoria de los casos, dado que esta no se asocid a las variables de interés.
Conclusion: la dependencia, de la mayoria de los pacientes, fue discreta. La identificacion de la dependencia puede

fomentar el dimensionamiento de profesionales para proporcionar una atencion de enfermeria de calidad.

Palabras clave: Servicio hospitalario de urgencias. Enfermeria. Psiquiatria.
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