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RESUMO

Justificativa: A terapêutica realizada no paciente com transtorno psicótico ainda é centralizada na doença e sintomas distanciando assim do sujeito, necessitando assim de ampliação da teoria com a prática clinica. Objetivo: Conhecer as estratégias do cuidar em enfermagem ao paciente psicótico a partir da literatura científica e as contribuições da psicanálise para este campo.  Metodologia: Trata- se revisão bibliográfica, descritivo, realizado no mês de abril de 2019. As bases de dados utilizadas foram aquelas presentes no portal da Biblioteca Virtual de Saúde (BVS).  Os artigos foram selecionados a partir dos seguintes critérios de inclusão: artigos escritos em português publicados nos anos de 2013 a 2018. Os critérios de exclusão foram artigos que não abordassem a temática, repetidos em mais de uma base de dados. Os descritores utilizados para a busca foram: saúde mental, enfermagem e transtornos psicóticos. Resultados e Discussão: Os estudos apresentam a busca cientifica pela compreensão do fenômeno e tratamento do paciente psicótico. Percebeu-se que as publicações indicam por buscas de novas alternativas para o trabalho de enfermagem diante da psicose que se amparam tanto nos modelos biomédicos como nos modelos da atenção psicossocial. A psicanálise pode contribuir na busca dessas alternativas para o trabalho da enfermagem, uma vez que traz em seu referencial indicações clínicas específicas para o trabalho com o sujeito psicótico. Conclusão: A padronização da assistência em enfermagem conduz a uma generalização da realidade, sendo que o paciente psicótico tem sua própria realidade.
Palavras-chave: Saúde mental. Enfermagem. Transtorno psicóticos.
INTRODUÇÃO
A loucura, como era chamada a psicose antigamente, passa por diversas modificações em seu conceito e nas formas de tratar o paciente. Agregado a essa mudança a enfermagem psiquiátrica também passa por alterações na assistência. A enfermagem surge a partir do poder médico, dependente do saber médico, sendo assim, o enfermeiro era um observador e provedor das informações, como a do comportamento que o paciente apresentava, dessa forma embasava a construção das primeiras classificações nosográficas (SILVA; KIRSCHBAUM, 2010). 

O papel do enfermeiro muitas vezes se resume ao de carcereiro do hospital psiquiátrico, que, em nome de um tratamento focado na eliminação da doença, acabava por eliminar também o sujeito. Então, devido às arbitrariedades sofridas a esses pacientes, surge um movimento que resgata seus direitos, que é a reforma psiquiátrica. Esse processo traz novas formas de abordagens centralizadas no sujeito e não na doença. Trazendo mudanças em relação à internação involuntária, o uso de técnicas invasivas, que passam a ser desaconselhadas e restringidas por leis federais (MIRANDA; KIRSCHBAUM, 2007).

Com as novas configurações na psiquiatria, a enfermagem também precisa mudar o seu papel de “carcereiro do manicômio”, para um profissional articulado com formas comunitárias e ampliadas de cuidado. Esse é um desafio para a enfermagem, especialmente diante dos pacientes psicóticos. Para a enfermagem o paciente psicótico se apresenta a partir de seus sintomas, caracterizado pela perda dos parâmetros da realidade ou um distanciamento do ego, podendo apresentar- se com: delírios, alucinações, comportamentos grosseiramente desorganizados ou catatônicos, fala desorganizada. Dessa forma os julgamentos são realizados conforme esses sintomas, os diagnósticos de enfermagem podem ser: Transtornos de processos do pensamento relacionado com distorções da percepção, Isolamento social; mecanismo ineficaz de lidar com a situação devido à interpretação errônea do ambiente, entre outros (BRUNNER, 2012).

Essa definição é herdada do saber psiquiátrico. Para a psiquiatria os transtornos psicóticos são alterações no nível da percepção da realidade pelo paciente através da alteração de humor e afetividade, memoria e atenção e em relação ao juízo crítico e a sua própria incapacidade diante da vida frente a não criar planos futuro, além da desorientação no tempo e no espaço (ZAPATERRA, 2012).
Além dessas alterações a psiquiatria tende ao reducionismo biológico e realiza o diagnostico conforme a quantidade e os sintomas que o paciente apresenta (FIGUEREDO; TENÓRIO, 2002). 

Já para a psicanálise a psicose indica a estrutura psíquica de um sujeito em relação ao seu inconsciente. Não é apenas fenômeno. Mas mantém relação com a estrutura da linguagem. Onde ocorre a manifestação do sofrimento psíquico, através dos delírios e alucinações. E é através do delírio que ele tenta se articular ao mundo externo diante a sua própria realidade psíquica, sendo esta a sua própria realidade (GUERREIRO et al, 2014). Trata-se de um sujeito que tem por característica a ausência, que pode ser melhor compreendida pela foraclusão, do Nome-do-Pai. Dessa forma, o sujeito se mante como objeto completo, então ao se relacionar com o outro, ele é identificado com a imagem que tem de si mesmo, ou seja, como alguém completo, que é caracterizado pela certeza delirante (MARQUES; TOLEDO; GARCIA, 2012).

A busca pelo tema justifica-se devido o conhecimento adquirido na disciplina de Processo de Cuidar em Saúde Mental do curso de enfermagem chamar a atenção das autoras de como ainda há uma cultura enraizada caracterizada pelo preconceito a esse sujeito. Também através do percurso de uma das autoras no estágio de saúde mental encontrar contrariedades no modo com a pessoa psicótica era atendida nos serviços de saúde, onde a terapêutica ainda era baseada na doença que o paciente apresenta, distanciando assim do sujeito e onde o paciente passa a ser chamado pela doença e não pelo próprio nome. Também, devido à experiência com o paciente psicótico através do estágio e à demonstração de medo das outras alunas frente a esse paciente, expondo claramente uma necessidade de conhecimento a cerca do assunto para si própria para explicar para as acadêmicas que ali se encontra uma pessoa assim como elas apenas com peculiaridades especificas.

Assim, o objetivo do presente trabalho é: conhecer as estratégias do cuidar em enfermagem ao paciente psicótico a partir da literatura cientifica e as contribuições da psicanálise para este campo.
METODOLOGIA
Trata- se de um estudo descritivo, do tipo revisão bibliográfica, realizado no mês de abril de 2019. Conforme Gil, (2017), a pesquisa bibliográfica é elaborada a partir de material publicado anteriormente, podendo ser: livros, dissertações, teses, dente outros. Sendo uma de suas vantagens à identificação de conhecimentos atuais a cerca do tema pesquisado. 
O levantamento dos dados foi realizado através do portal da BVS (Biblioteca Virtual de Saúde), onde foram utilizados três descritores: Saúde mental, enfermagem e transtorno psicóticos, sendo encontrados 991 pesquisas cientificas. Os critérios de exclusão foram pesquisas que não apresentaram textos completos, editoriais, estudos reflexivos, relatos de experiência, revisões integrativas, tutoriais, cartas e pesquisas que se repetiam nas bases de dados e que não respondiam ao objetivo do estudo. Os critérios de inclusão foram pesquisas em português e que estivessem disponíveis, restando assim 04 pesquisas.
Para análise dos dados será utilizado o referencial psicanalítico: O “método psicanalítico” dá a palavra ao sujeito, leva em conta o efeito de falta introduzido pela linguagem e permite que essa falta fundamentalmente inconsciente seja mantida. O método mantém a ética da psicanálise enquanto ela preservar essa falta como causa do desejo e enquanto ela der a prova de sua articulação ao discurso analítico (SAURET, 2003).
RESULTADOS E DISCUSSÃO
Na presente revisão integrativa analisou-se quatro artigos que corresponderam aos critérios de inclusão e exclusão previamente estabelecidos. Em seguida, os dados foram organizados no Quadro 1 com a distribuição dos artigos incluídos na amostra contendo código, título, ano, revista, região, tipo de estudo e as intervenções de enfermagem aplicadas ao paciente psicótico. 
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                  Encontrou-se uma amostra pequena, porém equilibrada em relação à distribuição dos anos de publicação. Assim, além de poucos estudos nos últimos anos, no último ano de nossa amostra (2018) não apareceu nenhum item, o que indica uma escassez de estudos na área, mostrando mesmo uma lacuna nesse campo. 
Quadro 2: Distribuição dos artigos incluídos na amostra.
	Código
	Título
	Ano
	Revista
	Região
	Tipo de Estudo
	Intervenções de Enfermagem ao paciente psicótico

	A01
	A clínica de enfermagem no cuidado ao sujeito psicótico a partir da psicanálise

	2014
	Revista de enfermagem 
	Recife
	Ensaio teórico
	Cura pela fala, a técnica de livre.
Associação, a atenção flutuante e escuta.

	A02
	A doença mental na ótica de indivíduos psicóticos: suas falas e representações gráficas


	2013
	Revista online de pesquisa: cuidado é fundamental 
	Rio de janeiro
	Descritivo; qualitativa
	Estratégias que ultrapassem o controle dos sintomas e leitos psiquiátricos em hospitais gerais.

	A03
	Padrões de conhecimento utilizados por enfermeiros no cuidado ao paciente em primeiro surto psicótico


	2017
	Portal de revistas de enfermagem
	Campinas
	Estudo qualitativo; fenomenográfica
	O empírico, compreendido como a ciência da Enfermagem; Estético, visto como a arte da Enfermagem; Conhecimento pessoal, que possibilita o relacionamento autêntico com os outros seres humanos; Ético, percebido como o componente moral.

	A04
	Transtorno afetivo bipolar, episódio atual maníaco com sintomas psicóticos e o cuidar em enfermagem.

	2016
	Revista de enfermagem – UFPE online
	Recife
	Estudo descritivo, tipo relato de experiência.
	Diagnóstico precoce e adesão ao tratamento imediato para redução da probabilidade de complicações potenciais, 


Fonte: Produzido pelos autores

Os artigos de nossa amostra não indicam mais trazer o paciente para a realidade, todavia há um limiar entre saúde referindo-se a normalidade, e doença referindo- se a alterações de comportamento. No primeiro artigo vimos os cuidados de enfermagem centrados em manter a ordem asilar, controlar o comportamento e vigiar. Todavia, Guerreiro et al, (2014). Refere que, apesar dos avanços no comprometimento com os conceitos centrados conforme a Reforma Psiquiátrica de reinserção do paciente na sociedade, a clínica de enfermagem ainda convive lado a lado com os dois modelos: hospitalocêntrico e o modelo psicossocial de atenção à saúde. Destacando ainda que o poder que o enfermeiro exerce sobre o sujeito, um poder baseado e limitado à ciência que o faz interpretar e classificar os sintomas que o paciente apresenta, tendendo a padronização. Todavia a luz da psicanalise traz novas alternativas: a cura pela fala, técnica de livre associação, a atenção flutuante, relação de transferência e escuta qualificada.
Diante da leitura do segundo artigo, há o reforço em abordar o psicótico enquanto doente, e apesar de não se saber a causa real é relatado que os transtornos podem ser de cunho biológico, genético e biopsicossocial. E que devido os sintomas há a perda do mundo real, além de gerar frequentemente uma incapacidade de socializar (GASPARINI et al, 2013). Aqui percebemos um movimento de ampliação da clínica mais no sentido de uma integralidade do que de uma singularidade. Uma vez que os múltiplos fatores indicam para várias disciplinas, mas não necessariamente contam com um saber produzido pelo próprio sujeito psicótico.
Este cuidado baseado na vivência é presente no artigo, Oliveira et al (2017), onde o enfermeiro relata que no caso de surto não há nenhuma fundamentação teórica para orientar nesse momento, portanto são realizadas as intervenções baseadas na experiência adquirida do enfermeiro em saber lidar com a crise, muitas vezes se utilizando de gritos para que o paciente compreenda que o enfermeiro está ali para ajudar. Demonstrando assim a necessidade de ampliação prática nas intervenções a serem desenvolvidas, propondo a autonomia do sujeito enquanto cidadão e vinculo terapêutico.

Na leitura do quarto artigo, Fernades et al, (2016) retrata justamente esse poder do enfermeiro que limita as intervenções aos sintomas. Referindo que o enfermeiro deve realizar a SAE (Sistematização da assistência de enfermagem), baseada na remoção e na redução das respostas emocionais, tendo por resultados a eliminação dos sintomas. 

Percebe-se, que tanto a enfermagem centrada no empirismo ou na ciência, esses fundamentos não contemplam a subjetividades, é necessário ampliar o conhecimento para promover cuidado que vá para além da remoção dos sintomas. Para isso trazemos os conceitos da psicanalise, que traz a questão de que a única realidade a que o sujeito tem acesso é à sua realidade psíquica. Isso implica que o delírio não é um erro a ser corrigido, podendo funcionar como uma forma de estabilização para os quadros graves (LEANDRO; COUTO; LANNA, 2013). 
A psicanálise vai trabalhar com a realidade em outra perspectiva, pois a realidade do paciente psicótico é a sua própria realidade psíquica, onde esta se articula a realidade externa através do delírio. Através da construção delirante, pode-se trabalhar com o sujeito, de diversas formas, como por exemplo, sendo secretário do alienado (GUERREIRO et al, 2014).

É importante salientar que é necessário que o profissional consiga deixar seu saber em reserva para permitir a expressão do paciente, pois a terapêutica não se baseia na compreensão do psicótico e sim em atingir o verdadeiro (LACAN, 1981 apud SALES, 2007).
A enfermagem pode extrapolar os limites dos cuidados biomédicos ou da atenção psicossocial a partir da psicanálise. Especialmente no sentido de permitir uma escuta direcionada para o saber que cada sujeito pode produzir, especialmente os psicóticos. 
CONSIDERAÇÕES FINAIS
É perceptível que a partir da literatura científica atual, a enfermagem vem se aproximando mais do sujeito em sofrimento, tentando incluí-lo na comunidade como propõe a reforma psiquiátrica. Todavia os enfermeiros parecem confusos nesse papel, pois não conseguem definir adequadamente quais são as intervenções que devem ser realizadas nesse modelo. Pois a padronização no cuidar como forma de aproximar esse sujeito da realidade vivenciada por outros, pode quebrar o vínculo terapêutico, levando o paciente ao isolamento, devido às peculiaridades e realidade do próprio psicótico. Quanto à limitação do estudo, evidenciaram-se poucas publicações na área, indicando uma necessidade de mais estudos voltados para a direção terapêutica na psicose, especialmente que valorizem as tentativas de cura produzidas por eles.
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Publicações incluídas na revisão
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11 Publicações foram excluídas por não descrever as estratégias para cuidados de enfermagem ao paciente psicótico





Publicações avaliadas na íntegra


(n= 4)





Restaram 15 publicações após refinamento do idioma português e a disponibilidade.





976 Publicações foram excluídas por não apresentarem textos completos, editoriais, estudos reflexivos, relatos de experiência, revisões integrativas,


tutoriais, cartas, se repetiam nas bases de dados e não respondiam ao objetivo do estudo
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