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RESUMO: Objetivo: compreender as praticas dos enfermeiros em sedécorgéncia e
emergéncia as pessoas em situacao de crise psttpdoaente do uso abusivo de drogas.
Método: pesquisa descritiva, abordagem qualitativa reddizaom 19 enfermeiros que
trabalham no pronto-socorro de um hospital gerainterior do Rio Grande do Norte. Os
dados foram coletados através de uma entrevisteesteaturada, e apds foram submetidos a
analise de conteud®esultados:os enfermeiros enfatizam que suas praticas saoldsmos
sinais e sintomas da crise psiquica ou usam azesonto instrumento de pratica. Além disso,
relataram que as dificuldades enfrentadas nasasatfio o preconceito ao usuario de drogas,
a falta de capacitacdo na area de saude mentasewdura fisica inadequada do hospital.
Concluséo:evidenciou-se a necessidade de qualificacdo agorarfro para cuidar de pessoas
que fazem uso abusivo de drogas e maior envolvorchod servicos que compdem a Rede de
Atencao Psicossocial.

Descritores: Enfermagem; Préatica profissional; Transtornos cieteados ao uso de
substancias; Emergéncia.
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ABSTRACT: Aim:to understand the practices of nurses in urgemnt @mergency service for
people experiencing psychic crisis resulting froragdabuse Method: this is a descriptive
research, with a qualitative approach, performedhwi9 nurses who work in the emergency
room of a general hospital in the countryside ob Rirande do Norte. Data were collected
through semi-structured interviews, and then sutamhito content analysi®Results: nurses
highlight that they focus on the signs and symptointise psychic crisis or use listening as an
instrument of practice, and they also reported ttiegt difficulties faced by them are the the
prejudice against the drug user, the lack of tragiin the field of mental health and the
inappropriate physical structure of the hospit&lonclusion: there is a need for nurses’
qualification so that they can care for people velmse drugs and for a greater engagement
of the services that comprise the Psychosocial Ckatgvork.

Descriptors:Nursing; Professional Practice; Substance-Relddesbrders; Emergencies.

RESUMEN: Objetivo:comprender las practicas utilizada por los enfexwseen un servicio de
urgencia y emergencia, a las personas en situad@arisis psiquica a causa del uso abusivo de
drogas.Método: investigacion descriptiva, de base cualitativalimda con 19 enfermeros que
trabajan en el espacio de primeros auxilios de aspital general en el interior de Rio Grande
do Norte. Los datos fueron recolectaron por medioedtrevista semiestructurada y después
sometidos a analisis de contenid®esultados:los enfermeros sefialan que sus practicas se
centran en los signos y sintomas de la crisis psigo usan la escucha como instrumento de
practica, ademas relatan que las dificultades amfidas en las practicas son el prejuicio contra
el usuario de drogas, la falta de capacitacion édrea de salud mental y la estructura fisica
inapropiada del hospitalConclusion: se evidencié la necesidad de calificacion del reméeo
para cuidar de las personas que hacen uso abusiwdragas y mayor comprometimiento de los
servicios que componen la Red de Atencion Psialsoci

Descriptores: Enfermeria; Practica Profesional; Trastornos Retaados con Sustancias;
Urgencias Médicas.

INTRODUCAO

A Reforma Psiquiatrica Brasileira constituiu-se em movimento social, juridico e
politico que contribuiu para a desconstrucdo dpgsta de internacdo manicomial como
estratégia central para o tratamento das pessoagranstornos mentais. Este movimento
foi reafirmado com a Lei 10.206/01 que prevé a ttagdo de novas alternativas de atencéo
a saude mental baseadas na légica da cidadaniaoEsequéncia disso, houve a ampliacao
dos servigos comunitarios oferecidos e maioressiimentos na area de satde mehtal.

Apo6s 10 anos, instituiu-se no ambito do Sistema®de Sadde (SUS) a portaria N°
3.088, a qual estabelece a Rede de Atencao Pi@qsvAPS) para atendimento das pessoas
com transtornos mentais e/ou com necessidadesreleiss do uso e abuso de drogas desde
atencao bésica até os hospitais gerais, de madalab e integrado com base no territrio.
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Em consonancia com a realidade nacional, a imglaotaa RAPS no local deste
estudo ndo aconteceu de forma plena e estrutubademinuicdo de 200 para 160 leitos no
hospital municipal psiquiatrico e o fechamento dwobalatério, denominado Unidade
Integrada de Saude Mental, representaram mudarigasicativas na reorientacdo da
assisténcia municipal em saude mental, tendo ema gse esses dispositivos ndo sao
reconhecidos como integrantes da RAPS.

Ainda no cenario municipal, outros avancos no psrcula Reforma Psiquiatrica
Brasileira sdo perceptiveis, como a existénciaas @entros de Atencdo Psicossocial Il
(CAPS 1I), um Centro de Atencdo Psicossocial infgi@APSi), um Centro de Atencéo
Psicossocial alcool e outras drogas Il (CAPSay Uma equipe de Consultério na Rua,
atendimentos realizados pelo Servico de Atendim&fédico de Urgéncia (SAMU), uma
sala de estabilizagdo em uma Unidade de Prontoteledi#nento, quatro leitos de saude
mental em um hospital geral, Unidades Basicas deléSa Nucleos de Apoio a Saude da
Familia. Estes servicos requerem acdes intersistaoan outros dispositivos estratégicos da
assisténcia social, educacédo e seguranca pubticenido de garantir uma atencéo integral
as pessoas com transtorno mental que fazem usivahie drogas. Considera-se uso
abusivo de drogas o padrdo de uso que causa dgussaa salde do usuario, intoxicagoes,
sindrome de abstinéncia e comorbidades relacioradamicidade do usb.

Vale destacar que cerca de 250 milhdes de pessoasimdo, com idade entre 15 e
64 anos usaram, pelo menos, um tipo de droga erh P@&ta populacdo, aproximadamente
29 milhdes de pessoas fazem consumo abusivo dasirdgdavia é o &lcool, droga licita,
considerada a principal responsavel pela procutsatiEmentd.

Estas informacdes demonstram a necessidade de AR@ &ganizada, estruturada e
de profissionais qualificados para atenderem dadosegura, adequada e resolutiva aqueles
gue procuram os servi¢os de saude, até mesmaunasisis de crise psiquica, por uso abusivo
de drogas, em especial nos hospitais de urgéneimezgéncid’ Diante desse contexto,
guestiona-se: como sdo as praticas realizadas pefesmeiros as pessoas em situacao de
crise psiquica pelo uso abusivo de drogas em witsete urgéncia e emergéncia?

A assisténcia de enfermagem as pessoas que fapesthusivo de drogas € frequente
no setor de urgéncia e emergéncia de hospitaissgara dos servicos de saude constituinte
da RAPS. Esse espaco ¢é favoravel para identificdeguessoas que fazem uso abusivo de
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drogas ao possibilitar que os enfermeiros realirgervencdes imediatas e adequadas a
situacdo da crise psiquica, minimizando os risdas@ecendo o manejo cliniéo.

Para tanto, os enfermeiros precisam ultrapassaprosedimentos técnicos e
estabelecer intervencdes promotoras da saude meetal julgamentos e preconceitos,
considerando e compreendendo que os significaddmiigios a droga relacionam-se, de
maneira diferente, com a histéria de vida de cad&iduo.

Nesta perspectiva, este estudo teve como objetivopeender as praticas dos
enfermeiros em servico de urgéncia e emergéngeessoas em situagcdo de crise psiquica

decorrente do uso abusivo de drogas.

METODO

Pesquisa descritiva de abordagem qualitativa desada em um hospital geral no
interior do Rio Grande do Norte. E um hospital sifisado como grande porte para
atendimento de urgéncia e emergéncia do munic@ue e outras cidades circunvizinhas. A
populacdo desta pesquisa foram os enfermeiros rqbaltam no pronto-socorro deste
hospital, levando em consideracéo a amostrageragassibilidade.

Quanto aos critérios de incluséo, ficou definide guprofissional deveria exercer a
funcdo de enfermeiro no pronto-socorro e trabafieste setor com periodo acima de trés
meses. E os critérios de exclusédo foram ser enfermpenas em cargos administrativos ou
gue estejam afastados do servico por motivo degdodérias, transferéncia ou greve. Dos
25 enfermeiros atuantes no pronto-socorro, 19qgyaatiam da pesquisa, uma vez que quatro
nao aceitaram participar e dois estavam de licdaggervico.

Para a coleta de dados do estudo foi utilizado cdémnica a entrevista
semiestruturada que tinha como questdo orientadi@lexme sobre suas experiéncias no
pronto-socorro com as pessoas que fazem uso allesimgas em crise psiquica.

Os dados foram coletados no periodo de abril a0 jdé 2015, de acordo com a
disponibilidade e concessédo dos enfermeiros atrdeéSermo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE), ap0s autorizacao da direcamslkituicdo hospitalar e do responsavel
pelo setor.

Previamente foi realizada uma visita ao setor pateega de uma carta convite aos

enfermeiros do pronto-socorro da instituicdo. Nebte os enfermeiros foram informados
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sobre o objetivo, a justificativa e a metodologapksquisa, além disso, foi explicado ao
entrevistado que na execucdo do trabalho serieeitadp o anonimato. Aqueles que
aceitaram participar da pesquisa foram agendadaes ltara e local para a coleta dos dados,
com objetivo de nao interferir na dindmica do sabalho.

As entrevistas foram realizadas em uma sala doitagspocal calmo e sem
interrupcdes, mantendo a privacidade dos enferselt® falas foram gravadas com duracao
média de 28 minutos e, posteriormente, transcnigagntegra. Com o intuito de manter a
preservagdo da identidade dos entrevistados e ipagéio dos depoimentos, foi utilizada a
letra “E” de enfermeiro, seguido de algarismo ar@lpiara identifica-los.

O material empirico foi processado por meio deisaéle contetdo de Bardin, que se
iniciou com a pré-analise, perpassando pela fasxpleracdo do material e finalizando com
tratamento/interpretacdo dos resultados obtidospriiaeira fase, foi realizada uma leitura
geral das falas dos entrevistados, a fim de promore apropriagdo do contetdo. Ja a
segunda fase consistiu em uma leitura mais apraflandlo material a ser analisado, que
possibilitou a definicdo das categorias, em toras quais as falas foram organizadas. Na
terceira e ultima etapa, foram realizadas as ire&pdes do material analisado e estabelecidas
as inferéncias, relacionando-as com os autoreaupiam na discusséo do estudo.

A pesquisa seguiu 0s preceitos éticos da resoln¢d@66/12 do Conselho Nacional
de Saude e a resolugédo n° 311/07 do Codigo de dide#®rofissionais de Enfermagem. Foi
submetida & apreciagdo do Comité de Etica em Pesgai Centro de Ensino Superior e
Desenvolvimento - CESED, que emitiu parecer favarém 02/02/2015, segundo protocolo
CEP/CAAE — 39117114.2.0000.5294.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os participantes foram 19 enfermeiros de ambosersss 14 do sexo feminino e
cinco do sexo masculino, com predominancia da fei&da de 31 a 40 anos, idade média de
36 anos. Eles trabalhavam no pronto-socorro doitabsmpm periodo de seis meses a 10
anos, média de tempo de servigo de dois anos eneises. Quanto a formacéo, 13 possuiam
especializagéo, dois mestrado, um doutorado etidsgraduacéo, sendo destes apenas dois

enfermeiros tinham alguma formagé&o na area de saédal.
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As falas dos entrevistados foram evidenciadas axargdas em unidades de registro,
de acordo com suas semelhancas e pertinénciantgrgia um gquantitativo de 93 unidades
de analise de conteldo agrupadas em oito temassegée discutidos em duas categorias:
praticas realizadas pelo enfermeiro a pessoa quastaabusivo de drogas; dificuldades nas
praticas de enfermagem a pessoa que faz uso allestrogas.

Praticas realizadas pelo enfermeiro a pessoa quezfaso abusivo de drogas

De um modo geral, as acdes de enfermagem deseaa®Ivo pronto-socorro junto a
usuarios de drogas em situacdo de crise psiquc@satendimentos de classificacdo de
risco, administracdo de medicacbes prescritas pakdicos e a manutencdo do quadro
clinico conforme o agravo que o levou a procuraseovico do hospital. Também foi
evidenciado a escuta enquanto instrumento da ardécenfermagem, mas ainda € pouco
desenvolvida por esses profissionais, seja por need@or ndo saberem lidar com um
paciente em crise psiquica devido ao uso abusidratgs.

Identificou-se que a pratica de enfermagem as pessm crise psiquica decorrentes
do uso abusivo de drogas esta pautada em uma Iggjieacial, controladora e prescritiva.
Ocorre uma influéncia do modelo biomédico que rager na mecanizagdo do cuidado e
fragmentacdo da pessoa em corpo e mente, normahmal'°

Percebeu-se a atuacdo dos enfermeiros no prondorgsocom foco apenas nas
dimensbes anatbmicas e fisiologicas do pacienientada pelas prescricbes médicas e
desconexa dos aspectos psicossotia®. recorte da fala do entrevistado retrata essa
realidade no hospital:

as nossas praticas sao prestadas de acordo concessielade do
paciente, é dado pelo sintoma. Se tiver com treenagitado, sera
feita a medicacdo conforme a prescricdo. Se tiesidtatado, sera
feito o procedimento recomendado pelo médiga)

A prestacao de cuidados ao usuario de drogas eeveadizada de forma critica pelo
enfermeiro, indo além do fisico e ndo se deten@mapem uma prescricdo medicamentosa.
Torna-se necessario uma pratica voltada para buseano, sem pré concepgdes pessoais e
sociais, com atencéo na relacdo do uso da drog@a@m risco iminente de vida.

No entanto, os enfermeiros buscam a solucao dasigjuica intervindo com uso da
contengdo mecanica ou quimica, como se pode ataa seguir:
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olhe, de modo geral, ndo existe nenhuma praticereliiciada para

este tipo de paciente que chega aqui com alucirmacée
incontrolavel. Nao tem nenhuma area especifica pat@amento do

usuario de drogas aqui. Se esse paciente estadagiteds fazemos o
procedimento, a contencdo medicamentosa ou megavcdencao

no leito. E o que temos aqyiEb)

Fica evidente na fala do entrevistado que as copesrparecem ser a saida mais viavel
e facil nas situacdes em que os pacientes se earpagitados, em periodos de alucinacdes e
delirios. Esses tipos de conten¢bes sao pratmdisitmais da enfermagem frequentes na area
de urgéncia e emergéncia para lidar com comportaseniolentos e inadaptados,
administrados em pacientes com transtornos megiangs que devem ser mantidas apenas
durante o periodo de ristb** Em paises como a Noruega, a restricéo fisicaoéosgmente
regulada e monitorada para ser usada somentetunsSsis anteriormente mencionatfas.

Nessas ocasifes de crise psiquica devido o usivalulesdrogas, é imprescindivel a
avaliacdo clinica rigorosa e pormenorizada da Gitbeem que O paciente se encontra,
analisando os riscos graves para ele proprio edva putras pessoas envolvidaara
tanto, faz-se necessario o uso gradativo de técdieaomunicacado pela enfermagem junto
as pessoas que fazem uso de drogas, estimularfdaosobre seus sentimentos, sobre suas
angustias, sobre seus significados e sua relagi@aboga®

A qualidade da abordagem inicial na emergéncia emdes mental possui
significativa influéncia sob a resposta do paciesetrabalho da equipe, bem como na
aceitacao das recomendacdes e na sua adesdoaatetrat. Diante disso, se o cuidado em
saude mental ainda reproduz a atencéo centradeemgal isso quer dizer que 0s propositos
da Reforma ainda n&o foram alcancatlos.

Os entrevistados também reconheciam que as prascpessoas em crise psiquica
em decorréncia do uso abusivo de drogas deveriamhwseanizadas, fazendo uso do
instrumento terapéutico da escuta. Sobre issarelaeguinte entrevistado:

estas pessoas querem ser consideradas como hum@@wspenas

drogados. E preciso ter tolerancia, paciéncia, ugamicas melhores,
escutar por que ele procurou ajuda aqui, se elesabconsequéncias
da droga que usoE18)

A escuta é uma ferramenta da pratica de enfermapempossibilita desencadear
respostas ou solucionar algum problema relatadas gessoas que fazem uso abusivo de
drogas. Isso implica na necessidade na escutaugisag, dos sofrimentos indicados pelo
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sujeito em busca de uma responsabilizacdo pelasrikrs pronunciada®.Nota-se a
tentativa de realizar a escuta primeiro com a fandd que com o paciente:

na minha pratica, eu procuro escutar direto da filemio que
aconteceu com ele, depois procuro conversar coaciepte.(E2)

Os enfermeiros valorizam mais a queixa de quenxér@upessoa em crise psiquica
para o servico do que aquilo que essas pessoas tfimer de si mesmos. Mencionam a
familia como uma fonte privilegiada de informac@®esjue € importante escutar estas
pessoas. Contudo, o enfermeiro antes de escutljuguautra pessoa, precisa demonstrar
atencao as queixas do préprio paciente, escutande ele tem a dizéf.

Também foi citado pelos entrevistados que a estatpessoa em crise psiquica
devido ao uso abusivo de drogas, é responsabilidiesl@rofissionais do servigo social e da
psicologia, como se pode perceber nas falas arsegui

a gente conversa com eles e juntamente com o seswal. Esses
profissionais deveriam estar mais presentes aqupnomto-socorro
para escutar esta clientela. Se tem problema sotesh que ser
resolvido com o assistente soci@a3)

chamo logo o psicdlogo para tentar conversar, escuacalmar o
paciente. As vezes, escuto com ele para atendeomogbaciente(E14)

Apesar da tentativa de alguns enfermeiros de esabz escuta, a maioria dos
entrevistados ndo compreendem a escuta como ireitanda pratica de enfermagem em

um servigo de urgéncia e emergéncia.

Dificuldades nas praticas de enfermagem a pessoaajfaz uso abusivo de drogas

Na realidade do hospital geral deste estudo, osrraefros entrevistados
mencionaram ter medo dos pacientes, associandssagem crise psiquica devido ao uso
abusivo de drogas ao estigma social de um supostpartamento agressivo e assumem o0
preconceito diante da prestacdo do cuidado, copssaebido nas falas a seguir:

Eu tenho medo, mas a gente ndo nega a assisténasanao vou ser
hipdcrita, a gente olha sim, com um certo precaac€t9)

Tem ainda um grande preconceito: Fulaninho é usudée drogas.

Aquele paciente ali, do leito tal, ele € usuério di@gas, entdo
vamos ter cuidado, ele pode agredir alguém a(iB)

Ainda existem muitas dificuldades de superar o®real culturais e os estigmas
construidos no imaginario social relacionado asqes com transtornos mentais e que
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fazem uso e abuso de drogas, principalmente aqgetegazem uso de drogas ilicitas. Isto
reforca praticas excludentes que negligenciam ssops que fazem uso de drogas enquanto
cidad&os, que possuem histérias de vida, desejesassidades de atencao e cuidddo.

Percebe-se que o preconceito relatado pelos enfesificulta a convivéncia dessas
pessoas usuarias de drogas dentro de um mesmo-pomarro com pacientes que apresentam
diferentes condicdes clinicas. Nesse sentindo,|@@ne crise psiquica devido ao uso abusivo
de drogas aparece nas falas como um problemaansidrno, como uma situacéo complicada
de imaginar a convivéncia entre esses pacientes.

Na minha concepcéo, vocé ndo pode pegar um padigmtesta em
surto ou em abstinéncia de droga e colocar ele catros pacientes,
com cancer, com infarto agudo do miocéardio. E umbfgma, € um
transtorno.(E13)

Fica explicito no depoimento que as pessoas qunfaso abusivo de drogas nao
deveriam ocupar 0 mesmo setor dos outros pacieetgmtologias gerais. Nesse contexto,
outro depoimento afirma que a condicdo de trabthwa-se dificil guando um paciente em
crise psiquica se encontra junto dos outros, péis ae ser dificil lidar com a situacéo,
ainda pode haver uma ndo aceitagdo dos outrospesieomo expds o entrevistado:

a condicdo de trabalho é meio dificil, vocé aindai Yer a
dificuldade de lidar com esse paciente no meio ©oO$ros,
dependendo de como ele esteja e se 0S outros étaragu nao.
Muitos pedem para tirar essas pessoas de pgeR).

Segundo a opinido dos enfermeiros, identificouts®e & pessoa em crise psiquica e
gue faz uso abusivo de drogas ndo é tdo aceitaramopsocorro pelos enfermeiros e
também pelos demais usuarios daquele setor. Dinpmlitica de sautde mental embasada
na Reforma Psiquiatrica Brasileira, essa praticeomsiderada antiquada, experiéncia de
exclusao social e de isolamento.

Todos os atores envolvidos neste cenario precisempreender que o hospital € um
espaco social e de cuidado para todos, que eBss ®strelacionando com pessoas e hao com
doencas. Sao necessarias praticas que usem oedpzspitalares de acordo com a
dindmica da atencdo psicossocial, em uma légicguah estimule a interacdo social, a
humanizac&o do cuidado e a convivéncia como faedmees do processo terapéufito.
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Outra dificuldade evidenciada nas falas dos enfeom€foi a auséncia de uma
estrutura fisica adequada e a falta de insumosriaiatque refletem nas suas condicbes de
trabalho para atender a pessoa que faz uso allethmgas:

hoje a condicéo de trabalho é zero, ndo temos wstauUisica para
trabalhar. Além disso, se vocé procurar no hospital psicotropico
ou 0 minimo do minimo vocé ndo tem. O hospital aind@o esta
preparado para receber esses pacientes drogadas@imacao, em
abstinéncia de cracKE10)

O setor da saude no Brasil ainda sofre por car@eciacursos financeiros para suprir
a falta de insumos, de profissionais bem remuneradi® leitos suficientes a demanda, de
estrutura fisica adequada. Estes problemas ddituét implementacéo e a execucao efetiva
das politicas publicas de salde que repercutemnuiohamento dos hospitais gerdis.

Apesar desta situacdo, os enfermeiros mencionardese&jo de uma nova realidade,
com a existéncia de um setor especifico no promtorso, com leitos psiquiatricos, para
atencdo a esses pacientes em crise psiquica erthesimento de uma atencdo priorizada,
como se pode vé na fala a seguir:

precisaria de toda uma estrutura e um atendimesfmeeializado e
voltado pra esse tipo de paciente aqui no pronmmsewm. A gente
tem vontade, a gente queria uma ala especifica pacentes de
saude mental, seria bem diferer(te5)

E é essa legislacao vigente proposta pela Portaid8 de 2012 que regulamenta a
organizacdo do Servico Hospitalar de Referéncia estabelecimento de leitos integrais de
saude mental em hospitais gerais para atencdosasgsecom sofrimento mental e com
necessidades decorrentes do uso e abuso de di&sgasPortaria orienta a criagdo de uma
estrutura especializada para avaliacdo clinica écogsocial por uma equipe
multiprofissional, articulada com outros pontosatiencéo da RAP%.0s niimeros de leitos
integrais de saude mental ndo devem exceder 3% ldd total de leitos do hospital. No
entanto, tém-se apenas dois leitos psiquiatricadiniza cirargica deste hospital. A falta de
integracao da rede de saude é apontada pela maddgsrintrevistados como dificuldade para
que ocorra a continuidade do cuidado a pessoaaguesb abusivo de drogas.

Os enfermeiros demonstram desmotivagdo com o fo@ciento da RAPS do I6cus de
atuacao e do pais como um todo. Afirmaram que xi&teea continuidade do cuidado depois

gue o usuério deixa o hospital geral do municipiis a rede de atencdo a saude encontra-se
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desarticulada, desorganizada, ndo ha comunicagé® e® servicos de saude mental, de
urgéncia e emergéncia e da atencao basica. Aléson, dis profissionais desconhecem o
funcionamento da RAPS, o que dificulta o compatilento de responsabilidades pelo
cuidado da pessoa que faz uso abusivo de drogas.

E preciso estruturar a rede e a rede esta baguncEa#do, eu acho
gue a reforma falha muito niss@&4)

Ndo temos pra onde encaminhar ou como garantir um
acompanhamento depois que ele sair daqui. (E12)

Torna-se necessario que os profissionais compraeendanceito e o funcionamento
da RAPS como o conjunto de acbes e servicos deesattttulados em niveis de
complexidade crescente, na perspectiva de gaeairitegralidade da assisténcia a saude. A
RAPS tem como objetivo oferecer um cuidado artobolantegrado e efetivo nos diferentes
pontos de atencgéo da rede, atendendo as pesscadrienento e com demandas decorrentes
de transtornos mentais e de uso de drdgas.

Os enfermeiros criticam a aplicabilidade da Pata&8i088 de 2011 quanto sua
implantacdo da RAPS e percebem a necessidade d&uteecdo do servico para
implantacdo de uma nova realidade que garanta udadwm colaborativo e integral as
pessoas que fazem uso abusivo de drogas.

A rede ndo esta preparada. E preciso estruturae esrvico e os
outros servicos, alinhar uns pontos para depois|eémgntar um
cuidado integral e potencialE2)

Os cuidados prestados aos usuarios de drogas rmutahogeral devem estar
articulados com os demais servicos extra hospisl&xistentes no territério, tornando
possivel a promocdo da corresponsabilidade, ddiavehto e da construcdo do vinculo
entre o usuario e os profissionais do servico dded

Os enfermeiros relataram que a falta de capacitag@msiderada outra dificuldade
para realizarem um cuidado de qualidade as pessoasise psiquica devido ao uso abusivo
de drogas.

Eu acredito que se o0s profissionais tivessem uminminde
capacitacdo teriam condicbes de oferecer um cuidadais
potencial.(E4)

Seria muito interessante ter cursos e treinamep@Es a equipe,
para mudar essa realidade. Se realmente acontecessiesafio
maior seria colocar em praticdE8)
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Os enfermeiros veem na capacitacdo uma forma dstraonnovas competéncias
necessdarias para atuarem junto as pessoas que fsreabusivo de drogas. No entanto,
apenas dois enfermeiros entrevistados referiraméofio em satde mental. E fundamental
provocar profissionais e gestores a reconheceremspaco de producédo de cuidado, um
ambiente de aprendizagem significativa, conecta®doao ambiente de trabalho e
conhecimentos nele presentés.

No contexto da saude, a capacitacao no traballom&derada um instrumento que
aponta alternativas para constru¢do de novas cémpas e maior satisfacdo do profissional
e do usuarid®> Compreende-se assim, que a capacitacdo torna-sprapnlsor para a
desconstrucdo do preconceito, instrumentaliza erewiro para desenvolver praticas que
considerem a histéria de vida das pessoas que fagende drogas e que proporcionem a

continuidade do seu tratamento na rede de atensdiade.

CONSIDERACOES FINAIS

Essa pesquisa traz contribuicdo ao propor a déoupela voz dos enfermeiros de um
hospital geral, que por tras da assisténcia peestactlam seus medos, anseios e dificuldades.
Aposta-se na necessidade de qualificacdo dos ezxifesbaseada na politica nacional de saude
mental para que produzam, junto com outros profisés, praticas efetivas colaborativas e
interdisciplinar as pessoas em crise psiquica ewrdcia do uso abusivo de drogas.

Além disso, considera-se pertinente enfatizar &ssdade de implantagcdo de mais
leitos integrais de saude mental em hospitais g&ranaior envolvimento dos servi¢cos que
compdem a RAPS para garantia de um cuidado intagnaéssoas que fazem uso abusivo de
drogas Acredita-se também que acbGes de promocadde snental podem sensibilizar os
enfermeiros para o reconhecimento dos usuariosagasl como seres humanos e para o
cuidado humanizado desenvolvido a eles.

Este estudo espera contribuir para o estimulo asxevmais aprofundadas pesquisas
na area de enfermagem no contexto da urgéncia egénoén, pois se verificou que as
praticas tradicionais ainda ndo sao suficientea pgnder as necessidades daqueles usuarios
em uso abusivo, com possibilidade de apresentareblemas mais graves relacionados as
drogas. Dai a importancia dos profissionais da esalebpecialmente o enfermeiro,

investigarem de forma sistematica e sem julgamemtégios a relacdo do usudario com as
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drogas, com isso prestardo uma assisténcia indiviéwala e de qualidade e contribuirdo para
diminuir na sociedade o preconceito em relacéo @wejo do uso dessas substancias.

Como limitacdo principal da pesquisa tem-se o ftaoleta ter sido realizada em
um unico servico de urgéncia e emergéncia da RAP8sse sentido, sugere-se que outros
estudos possam ser realizados com foco nesta tami@into em nivel local quanto nacional.
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