1

DOI 10.18471/rbe.v38.54398 Reflexao

PROCESSO DE ENFERMAGEM E RELACAO
INTERPESSOAL: UMA REFLEXAO SOBRE
O CUIDADO EM SAUDE MENTAL

NURSING PROCESS AND INTERPERSONAL
RELATIONSHIP: A REFLECTION
ON MENTAL HEALTH CARE

Vanessa Pellegrino Toledo'
Ana Paula R. F. Garcia®

Como citar este artigo: Toledo VP, Garcia APRF. Processo de enfermagem e relacao interpessoal: uma reflexao
sobre o cuidado em satude mental. Rev. baiana enferm. 2024; 38: €54398.

Objetivo: refletir a possibilidade de articulacao entre Processo de Enfermagem e fases da relacao interpessoal e suas
implicacdes no cuidado em satde mental. Método: estudo de reflexao tedrica, qualitativo, alinhado a visao e exper-
tise das pesquisadoras junto ao referencial tedrico da relacao interpessoal. Resultados: a reflexao desenvolveu-se em
trés eixos sendo eles Processo de Enfermagem - um cuidado clinico possivel; Relacio interpessoal - uma teoria que
sustenta o cuidado de enfermagem na satde mental e Cuidado em satde mental e as implicacdes do Processo de
Enfermagem orientado pelas fases da relacao interpessoal. Consideracoes finais: a relacio interpessoal inserida no
Processo de Enfermagem possibilita as intervencoes, por meio da empatia, escuta, esclarecimento e encorajamento
que ocorre no setting da consulta de enfermagem. A clinica da enfermagem em satide mental compreende as fases
da relacio interpessoal inseridas discretamente no Processo de Enfermagem, mitigando o dilema de seu uso aliado
a processos relacionais no cuidado de enfermagem.
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supports nursing care in mental bealth and mental health care and the implications of the Nursing Process guided by
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inserted discreetly in the Nursing Process, mitigating the dilemma of its use allied to relational processes in nursing
care.

Descriptors: Nursing. Nursing Process. Nurse-Patient Relations. Mental Health. Mental Health Services.

Objetivo: reflejar la posibilidad de articulacion entre Proceso de Enfermeria y fases de la relacion interpersonal, y sus
implicaciones en el cuidado en salud mental. Método: estudio de reflexion teorica, cualitativo, alineado con la vision
y experiencia de las investigadoras junto al referencial tedrico de la relacion interpersonal. Resultados: la reflexion
se desarrollo en tres ejes: Proceso de Enfermeria - un cuidado clinico posible; Relacion interpersonal - una teoria que
sustenta el cuidado de enfermeria en la salud mental y Cuidado en salud mental y las implicaciones del Proceso de
Enfermeria orientado por las fases de la relacion interpersonal. Consideraciones finales: la relacion interpersonal
inserta en el Proceso de Enfermeria posibilita las intervenciones, por medio de la empatia, escucha, esclarecimiento y
estimulo que ocurre en el setting de la consulta de enfermeria. La clinica de enfermeria en salud mental comprende
las fases de la relacion interpersonal insertas discretamente en el Proceso de Enfermeria, mitigando el dilema de su
uso aliado a procesos relacionales en el cuidado de enfermeria.

Descriptores: Enfermeria. Proceso de Enfermeria. Relaciones Enfermero-Paciente. Salud Mental. Servicios de Salud

Mental.

Introducio

A partir da Reforma Psiquidtrica Brasileira
(RPB), a Rede de Atencio Psicossocial (RAPS)
foi constituida por dispositivos assistenciais que
possibilitaram o cuidado de saide mental em
casos de pacientes em sofrimento psiquico'”.
Um de seus organizadores sao os Centros de
Atencio Psicossocial (CAPS), cujo objetivo € es-
treitar lacos entre o campo da saide mental e
a comunidade, oferecer suporte especializado a
atencdo basica e envolver nao s6 o tratamento
clinico, mas também a compreensdo da situacio
que circunda o paciente em sofrimento psiquico,
com intervencoes cuja finalidade seja assegurar
sua reinsercio no contexto social e familiar'".

O modelo da atencdo psicossocial, cons-
tituido e aplicado no contexto da RPB, carac-
teriza-se pela organizacao dos servicos territo-
riais em rede e tem como missio a reabilitacao
psicossocial e a inclusio social dos usudrios' ™.
Conta-se com equipes multidisciplinares que
atuam a partir da ressignificacao do conceito de
processo saude-doenca, que tem como principio
a integralidade, para buscar uma compreensio
ampliada do ser humano'".

Para atuar nesse novo modelo de atencao
a saude mental, conforme proposto pela RPB,
¢ importante que o enfermeiro construa um

novo paradigma, deslocando-se da posicio
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historicamente assumida de vigia de comporta-
mentos, repressor e auxiliar do médico para a
de agente terapéutico . Tal posicao implica um
cuidado que transcende o acolher com garantias
de alimento, de vestimenta e medicacido, susten-
tado pelo modelo de atencio a saude pautado
na promocao, prevencio, recuperacio e reabili-
tacao, propondo a superacio da assisténcia cen-
trada na doenca e abrindo possibilidades para
considerar os fatores multicausais que fazem
parte do processo saude-doenca em sua com-
plexa relacdo com os determinantes psiquicos,
sociais, espirituais, biolégicos e politicos em
uma dimensao de cuidado inserido na RAPS"™.

A forma pela qual o enfermeiro responde a
complexidade da determinacio do sofrimento
psiquico ¢ uma ac¢io pautada na relacao enfer-
meiro-paciente e se configura como um impasse
quando articulado ao Processo de Enfermagem
pp)>"

o diferencia de outros profissionais e caracteri-

. O PE delimita o trabalho do enfermeiro,

za-se por objetivos, marco ético e legal e unifica
um grupo profissional que compartilha um refe-
rencial comum a fim engendrar novos saberes e
e ©)
praticas
O cuidado aplicado por meio do PE orienta
o fazer e o pensar na medida em que sua

documentacao, por meio de registros formais, €




compartilhada e passa a ser a contribuicao do
enfermeiro para a elaboracio do projeto tera-

-3,

) . @36 . .

péutico singular . Pois, além de direcionar o
processo de trabalho da equipe de enfermagem,
retrata efetivamente o cuidado que foi planejado
e aplicado, caracterizando a delimitacdo do seu
nucleo de atuacio e compondo o campo da

. . .. (2-3,6)
equipe multiprofissional na saide mental .

A consolidacao da enfermagem psiquidtrica
ocorreu nas décadas de 1950 e 1960, quando
surgem os primeiros trabalhos adaptando mé-
todos psicoterdpicos 2 pritica do enfermeiro”.
Nesse contexto, Peplau(4) propoe uma teoria
apoiada na consideracio dos diferentes papéis
que o enfermeiro pode assumir durante o esta-
belecimento da relagio terapéutica, pautando-se
na perspectiva psicodinamica para o entendi-
mento dos comportamentos' .

A adocio do referencial tedrico da relacio
interpessoal desenvolvido por Peplau” coaduna
com as acepcdes e os principios do cuidado
de enfermagem em satde mental no contexto
nacional e se torna importante referéncia que
busca preencher a lacuna entre teoria e pritica,
bem como abre continuamente a possibilidade
de estabelecer novos significados para as expe-
riéncias terapéuticas articuladas a pratica clinica
e aos fatores sociais do empirismo que influen-
ciam as bases do saber de enfermagem em di-
versas areas do conhecimento, em didlogo com
pesquisas internacionais

Ao considerar a relacio enfermeiro-paciente
como oposta a padronizacdo, o curso logico da
escolha de pacientes para o estabelecimento de
diagnosticos de enfermagem serd aquele em que
os sintomas nao sao observados a luz relacional
com o pressuposto da singularidade, e sim sob
uma perspectiva biolégica segundo a qual a re-
producao e padronizacio sio factiveis”

A pritica da enfermagem em satde mental
se distingue pela forte indicacao do desenvol-
vimento da relacdo terapéutica enfermeiro—pa-
ciente como foco das intervencgoes, o que leva ao
entendimento de que o processo psicoterdpico
é seu componente central”. Torna-se relevante
o incremento de estudos que versam sobre a

sincronizacao da relacao interpessoal terapéutica
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com o método proprio da assisténcia de enfer-
magem, caracterizado pelo PE. Uma alternativa
para alcancar tal cuidado pode ser considerada
por meio da adoc¢ao de um saber pautado no re-
ferencial tedrico relacional, articulado ao PE, que
concede ao enfermeiro uma posi¢io autdbnoma
diante da equipe interdisciplinaruﬁ)

No ambito da saide mental e na perspectiva
da relacao interpessoal terapéutica, o PE pode
ser sustentado pelos argumentos que visam su-
perar o paradigma da tutela, dar suporte a po-
sicdo de agente terapéutico, fomentar a contri-
buicao do enfermeiro para o desenvolvimento
do projeto terapéutico e direcionar o processo
de trabalho da equipe de enfermagem™”

Sendo assim, essa reflexdo justifica-se pela
observancia de lacunas do conhecimento que
impactam na pratica clinica quando nao existe
eleicao de referenciais tedricos para fundamentar
a relacao enfermeiro-paciente, o que configura a
esséncia da enfermagem em sadde mental e psi-
quidtrica e sustenta a aplicabilidade do PE como
seu fio condutor, e a base para o agenciamento
terapéutico realizado no cuidado do paciente
em sofrimento psiquico(Z'S). Desta forma, o obje-
tivo do estudo ¢ refletir sobre a possibilidade de
articulacdo entre o PE e as fases da relacido inter-
pessoal propostas por Peplau e suas implicacoes

. . G4
para o cuidado em satide mental”.
Método

Trata-se de um estudo de reflexdo tedrica
que se fundamenta na abordagem qualitativa.
Baseia-se na descricao e andlise de constructos
tedricos apreendidos por via de levantamento
bibliografico, possibilitando a compreensio
mais aprofundada sobre o objetivo de estudo .

Os principais pontos de discussao foram de-
correntes da andlise reflexiva amparada pela lite-
ratura nacional e internacional, alinhada a visao
e expertise das pesquisadoras, junto ao referen-
cial tedrico da relacao interpessoal. Nesse sen-
tido, dividiu-se a reflexdo em trés eixos: o pri-
meiro trata de uma discussao sobre o PE, tendo
em vista sua relacio com o cuidado clinico. O

segundo focou na relacio interpessoal e suas
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fases e o terceiro se propode a articular as etapas

do PE com as da relacio interpessoal.

Resultados e Discussio

Processo de Enfermagem: um cuidado

clinico possivel

Ao refletir sobre o conceito de PE, destaca-se
sua aplicacio em diversas situacdes clinicas em
que a saude mental pode ser incluida, a fim
de organizar o setting para a implementac¢io
de um cuidado a partir da relacao interpessoal
terapéutica.

A organizacao da enfermagem profissional
propde uma complexa elabora¢io sobre o cui-
dado, com a necessidade de estabelecer uma
estrutura de conhecimentos préprios a fim de
direcionar os fundamentos do saber e fazer do
cotidiano dessa profissio. Tal questio tem por
consequéncia ordenar o processo de trabalho a
partir de elementos proprios, que sustentados
pelo pensamento logico e associado ao racio-
cinio critico-filosofico, embasa priticas de enfer-
magem seguras e a clinica edificada pelo PE.

O PE possibilita ordem e direcionamento ao
cuidado, uma vez que constitui método para
auxiliar o enfermeiro na tomada de decisoes,
prevendo e avaliando as consequéncias das
intervengdes, o que € competéncia e responsa-

e . (256,100
bilidade do enfermeiro

Exige-se do en-
fermeiro a capacidade de solucionar problemas,
habilidades cognitivas e interpessoais para pro-
mover o bem-estar ao paciente em sofrimento
. s . (2,5-6,10)
psiquico, familiar e com a comunidade .

A literatura aponta a necessidade de um ali-
nhamento de termos no que se refere a utili-
zacao do conceito de PE conforme preconizado
mundialmente, tal acdo relaciona-se aos novos
rumos de sua regulamentacio, para que possa
amparar a delimitacio conceitual e operacional
da pratica da enfermagem no contexto nacional
©)

O PE pode ser aplicado em diversas situa-
¢oes clinicas e € composto por cinco etapas in-

ter-relacionadas e interdependentes: Historico,
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Diagnostico, Planejamento, Implementacio e
Avaliacao dos resultados de enfermagem, cuja
finalidade € o desenvolvimento do cuidado in-
tegral e tem como efeito sua formalizacio e o
direcionamento da pratica clinica””"

A consulta de enfermagem se elege como um
possivel cendrio para que o PE se localize, pois
¢ delineada como atividade por meio da qual o
enfermeiro identifica as necessidades de saude,
prescreve e implementa acoes que auxiliam na
Promoc¢dao, prevencao, protecado e recuperacao
do paciente em sofrimento psiquico@ié). Reco-
menda-se que a consulta de enfermagem seja
incorporada na pratica clinica, uma vez que ¢
o setting no qual as etapas do PE sio desen-
volvidas no contexto da satide mental, quando
considerado o modelo de aten¢ao psicossocial

L2
de base comunitaria

Relacdo interpessoal: uma teoria que
sustenta o cuidado de enfermagem na
satide mental

A proposta desse eixo assume a possibilidade
do PE organizar-se de modo a favorecer o de-
senvolvimento de uma clinica voltada a pessoa,
de maneira a localizar a doenca na significacao
de sua existéncia singular, o que implica em
nao lidar apenas com as demandas biologicas e
fisiologicas ",

Nos ultimos 50 anos as teorias de enfer-
magem que tem apoiado o PE enfatizam a cen-
tralidade da relacao enfermeiro e paciente como

(3,5,12) . ~
. No entanto, a aplicacio

foco do cuidado
de tais perspectivas tedricas, na pratica dos cui-
dados clinicos, ainda é uma lacuna a ser supe-
rada. Nesse contexto, as proposicoes da pratica
baseada em evidéncias podem explicar a resis-
téncia da adocio do PE, pois apontam para a
forma como a enfermagem torna-se restrita a
uma perspectiva de acoes que contemplam uma
lista de verificacao, cuja checagem das tarefas é
mais valorizada do que a capacidade de envol-
ver-se significativamente com o paciente(s’s’)

Tais proposicdes acentuam a capacidade de
generalizacao das propostas de cuidado, anta-

gonistas a relacao terapéutica, em que o foco é




singular e nao pode ser transposto para outros
contextos além daquele estabelecido entre o en-
fermeiro e o paciente em que a escuta € o ponto
central de suas agées%m

Tanto no cendrio académico como no profis-
sional € importante que o PE seja sustentado por
estratégias e métodos ativos tedricos - filosoficos,
pensamento critico, logico e raciocinio clinico
para a concepc¢ao de uma abordagem comparti-
lhada e transformadora do cuidado que pode ser
assumida quando se adota um referencial teo-
rico relacional em sua articulacio”.

A articulacao entre PE e as fases da relacio
interpessoal de Peplau é uma maneira de orga-
nizar o cuidado reconhecendo que o sofrimento
psiquico € uma marca na experiéncia de vida e
atributo da singularidade, uma vez que delimita
um lugar para o sujeito em todas as relacoes de
seu convivio social .

O reconhecimento da singularidade pode
contribuir para uma proposta de cuidado que
va além da perspectiva biomédica, bem como
caracteriza a enfermagem como profissio pau-
tada na permanéncia e ndo na visita, produzindo
novos efeitos terapéuticos durante o processo de
cuidar na clinica da enfermagem(z'“).

A clinica concebida a partir do PE ¢ desen-
volvida mediante prdticas que associam o saber
cientifico do enfermeiro ao saber da pessoa,
com o intuito de planejar intervencoes de en-
fermagem com foco na autonomia do paciente,
colocando-o como protagonista de seu trata-
mento . A literatura internacional evidencia
que a maneira pela qual o enfermeiro desen-
volve a assisténcia na saude mental, é marcada
pela relacdo enfermeiro-paciente, bem como
pela importancia de se implementar um cuidado
centrado na pessoa(s’m

No nosso percurso de ensino e pesquisa
destacamos a adoc¢iao do referencial tedrico
relacional, articulado as propostas da teoria da
enfermagem que lanca os principios do cuidado
a partir das relacoes interpessoais terapéuticas
para a organiza¢ao do PE“"". Dessa maneira, o
enfermeiro em satide mental utiliza a si mesmo
como recurso terapéutico para facilitar a mobi-

lizacao dos meios do paciente em sofrimento
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psiquico, de modo a compreender o significado
de seus comportamentos e estabelecer a relacio
. . (2,4-5,12-13)
enfermeiro-paciente .
A relacao interpessoal desenvolve-se em
quatro fases, a saber: orientacao, identificacio,

2,4,7,12)
Nesse contexto,

exploracao e resolugﬁo(
a posicao das autoras deste estudo reforca que
o desenvolvimento das fases da relacao enfer-
meiro-paciente perpassa um caminho intercam-
bidvel e continuo ao PE, posto que o cuidado
de enfermagem em satde mental e psiquidtrica
mantém ligacdo estreita entre o relacionamento
do enfermeiro com o paciente e, muitas vezes, &

. . (2,4-5)
coincidente

Cuidado em satide mental e as implicacoes
do Processo de Enfermagem orientado pelas

Jfases da relacdo interpessoal

O ultimo eixo tem como propodsito indicar a
articulacio entre PE e as fases da relacio inter-
pessoal definidas por Peplau e suas implicacoes
para o cuidado em satde mental”.

O historico de enfermagem constitui a etapa
inicial do PE e seu objetivo principal € a coleta
de dados, por meio de trés procedimentos indis-
pensaveis e intercambidveis: entrevista, exame
fisico e exame do estado mental(2,5). O propo-
sito da realizacdo do histérico de enfermagem
¢ a identificacdo das necessidades, problemas
e preocupacdes do paciente em face de suas
proprias reacdoes humanas, que podem se apre-
sentar com niveis variados de alteragﬁo(zﬁ)

A entrevista complementa e torna-se base
para o exame fisico e do estado mental, de ma-
neira a possibilitar ao enfermeiro o inicio da
relacio interpessoal, que tem como caracteristica
preponderante a inter-relacdo entre as funcoes
psiquicas”. No entanto, a avaliacio do estado
mental na perspectiva proposta nio deve redu-
zir-se 2 identificacao de padroes de normalidade
e anormalidade, o que pode fomentar certa frag-
mentacao entre corpo € mente, mas sim consi-
derar a singularidade da pessoa em sofrimento
psiquicoﬁ)

A coleta de dados inaugurada no histérico de

enfermagem estd intimamente articulada com a
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primeira fase da relacdo interpessoal, denomi-
nada orientaclo, que constitui uma experiéncia
de aprendizado dinamico entre enfermeiro e pa-
ciente a partir do estabelecimento de estratégias
de comunicacio, em que ambos vio conhecendo
as necessidades de satde e iniciando o processo
de desenvolvimento da empatia. Esse processo
caracteriza-se por uma compreensio profunda e
complexa da situacio da pessoa de modo a in-
terpretar seus sentimentos, atitudes e comporta-
mentos, a qual ¢ facilitadora do entendimento de
seu estado, cuja finalidade tende a reversao das
tensoes e estresse em situacoes produtivas para
o desenvolvimento de sua personalidade(z'ﬂzrm

E relevante adotar o reconhecimento da his-
téria que o paciente constroi continuamente
junto ao enfermeiro a medida que a relacio em-
patica se desenvolve, o que favorece o modo
como ele explica seu mal-estar durante a con-
sulta de enfermagem. Cabe ao enfermeiro reco-
nhecer o problema pela perspectiva do paciente,
quando estdo sob o escopo da relacio empa-
tica, como uma forma de construir o histérico
de enfermagem, que permeia todas as etapas do
PE(M_SJZ-H).

O diagnéstico de enfermagem ¢ definido
como um julgamento clinico de uma resposta
humana a condicdes de saude e processos
da vida, sendo importante que se considere
também as vulnerabilidades para tal resposta, de
individuos, familias, grupos ou comunidades””.
E importante considerar que a natureza dos
problemas advindos da satide mental tem sua
origem a partir de determinantes multicausais, o
que possibilita a coexisténcia de multiplos pa-
radigmas para apoiar as acoes terapéuticas do
enfermeiro”

E importante refletir sobre a implicacio cli-
nica a ser considerada em relacdo ao estabeleci-
mento do diagnoéstico de enfermagem para que
ele seja articulado a singularidade da pessoa em
sofrimento psiquico, o que resulta no desenvol-
vimento de parimetros realistas da avaliacio
quanto aos comportamentos relacionais, que
visam contornar o sofrimento pela via da identi-

ficacio de seus pontos fortes.
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A etapa do planejamento das intervencoes
de enfermagem consiste na tomada de deci-
soes pelo enfermeiro para estabelecer estraté-
gias especificas da promocao, manutencdo ou
restauracio da saude do paciente(z's’ﬁ). E im-
portante estabelecer em conjunto quais sao as
necessidades prioritirias, com o intuito de fa-
cilitar a efetivacido da assisténcia a ser exercida
por toda a equipe de enfermagem, visto que as
intervengdes descrevem a maneira pela qual o
enfermeiro é capaz de auxiliar o paciente a al-
cancar os resultados pré-estabelecidos, no con-
texto da relacao, com destaque para o resgate da

. (2,5,14-15)
autonomia

Outra recomendacio para a clinica é que o
uso de indicadores de resultados pré-estabele-
cidos em sistemas de classificacao pode interferir
na genuinidade da relagio terapéutica, além de
comprometer o cuidado, tendo em vista que a
construcao das metas a serem alcancadas nao
devem incluir expectativas que estio fora da di-
namica relacional entre enfermeiro-paciente.

Vale salientar que o problema esta localizado
no contexto da histéria de vida do paciente, por-
tanto, sua identificacio nio € simples e € por
isso que as fases da relacdo interpessoal sdo fun-
damentais para auxiliar no estabelecimento do
diagnostico, planejamento e implementacio do
PE(ZA-S,]Z,H-IS).

A etapa de implementacdo se inicia apds a
elaboracao do plano de cuidados e focaliza o
inicio das a¢des que auxiliam a pessoa a obter
os resultados desejados e modificar os fatores
que contribuem para o seu problema por meio

. (2,4-5,12,14-15)
da relacao interpessoal .

Na medida em que os pontos fortes da pessoa
sao explorados para a construcao do cuidado no
cotidiano da vida, como exemplo abrir espaco
para a experiéncia de ir ao mercado, cuidar dos
afazeres domésticos e de trabalho ou escolher
seus pertences, recomenda-se que o enfermeiro
incentive o sujeito a narrar suas acoes afim de
que seu sofrimento seja elaborado e diluido em
sua experiéncia, o que caracteriza-se como inter-
vencio de enfermagem.

As etapas de planejamento e implementacdo

se coadunam com a fase de identificacio da




relacdo interpessoal, em que o enfermeiro per-
mite que a pessoa expresse seus sentimentos,
orientando-a para o reconhecimento de suas re-
presentacoes a fim de definir as situacoes relacio-
nais de dependéncia e independéncia junto aos
fendmenos psiquicos que geram seu sofrimento,
clarificando sua significacio e levando a apren-
dizagem construtiva”"". Essa pode ser uma
intervencao de enfermagem que indica a pos-
sibilidade de aprendizado para que o paciente
lide com a doenca, considerando-a como uma
experiéncia capaz de mudar seus sentimentos,
encorajando-o a ter pensamentos positivos para
elaborar sua situacao de vida "

A terceira fase da relacio interpessoal, de-
nominada exploracio, compreende o reconhe-
cimento do problema pela pessoa a partir do
estabelecimento da empatia, o que favorece a
organizacao dos seus pensamentos por meio
de intervencdes como escuta, esclarecimento
e encorajamento, visando a ressignificacao do
sofrimento psiquico para que possa ter maior in-
dependéncia na conducgao de sua vida

E recomendado como cuidado de enfer-
magem que a constru¢io de metas seja compar-
tilhada no contexto da relacdo interpessoal, o
que pode caracterizar as etapas de planejamento,

(2,4-5,12,14-15) N
. A relacao

implementacao e avaliacao
interpessoal permite o reconhecimento de ex-
periéncias de vida do paciente em sofrimento
psiquico, bem como o estimulo 2 sua responsa-
bilizacao na producao de seu sintoma e no pro-
cesso de tomada das decisdes terapéuticas(z's’m
Sendo assim, enfermeiro e paciente em sofri-
mento psiquico tornam-se capazes de notar se a
reacao humana delineada no enunciado do diag-
nostico de enfermagem necessita ser modificada,
corrigida ou prevenida por meio dos resultados,
que contribuiram para a ressignificacao de seu
sofrimento, tida, para ambos, como meta a ser
desenvolvida, o que configura a avaliacao da efi-
. . (2,5,12,15)
cacia das intervengoes
A avaliacao € a etapa final e permeia todo o
PE, uma vez que possibilita maior amplitude no
reconhecimento do estado de saude do paciente
e caracteriza-se pela continuidade e formali-

(2,4-5,12,15) . .
dade . Nesse sentido, ¢ importante que o

v
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foco do cuidado clinico seja dirigido a identifi-
cacao da singularidade do sofrimento psiquico e
da assisténcia ofertada, englobando o contexto
social, familiar e cultural da pessoa, nao se res-
tringindo apenas a sintomatologia psicopatolo-

(2,4-5,12,15)
. A me-

gica e ao diagnostico psiquiatrico
dida do alcance dos resultados se da durante
nas consultas de enfermagem e é fomentada
pela relacao interpessoal, na qual o plano de
cuidados pode ser modificado para atender as
especificidades do processo de cuidar ™",

A ultima fase da relacdo interpessoal, deno-
minada resolucio, corresponde a recuperacio
da pessoa e implica no alcance de sua auto-
nomia, em que ela encontra a resolu¢io ou nao
de seu sofrimento psiquico. O indicativo para
o alcance de metas contempla a desvinculacio
da relacdo interpessoal, pois espera-se que a
pessoa tenha capacidade de atuar de forma inde-
pendente frente as tensdes e estresse advindos
das vicissitudes da vida, indicando uma aproxi-
magdo com a etapa de avaliacao dos resultados
d() PE(Z/{-S,]Z,IS).

Como reflexao, reforca-se que as implicacoes
para o cuidado em satude mental podem ser de-
limitadas pelo reconhecimento de que o setting,
estabelecido na consulta de enfermagem, € o
cendrio em que se desenvolve o PE, em um ca-
minho intercambidvel e continuo com as etapas
da relacao interpessoal terapéutica. Desse inter-
cambio resultam possibilidades clinicas em que
pardmetros de avaliacio e estabelecimento de
metas necessitam ser construidas em conjunto, a
fim de nao interferir na genuinidade da relacao
terapéutica. O cuidado, ainda, € primordial para
o incentivo de narrativas das acdes cotidianas
do sujeito, articulado a construcio do PE, reco-
nhecendo o significado da experiéncia do sujeito
que terd na fase de resolucido, a desvinculacao
da relacio enfermeiro-paciente.

Tais implicacdes clinicas se alinham a pro-
posta do modelo de atencio psicossocial e,
também, as novas tendéncias da regulamentacio
do PE no que diz respeito ao amparo concei-
tual e operacional que fomentam o protago-

nismo do enfermeiro, o que corrobora com os
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apontamentos para a reformulacio do ensino e

a formacgao de enfermagem.
Consideracoes Finais

A complexidade do cuidado de enfermagem
na saide mental tem aumentado expressiva-
mente ao longo dos anos, em decorréncia dos
avancos cientificos e tecnologicos, o que nos
fez refletir sobre a possibilidade de articulacao
entre PE e as fases da relacao interpessoal por
Peplau e suas implicacdes para o cuidado em
satide mental .

Nesse contexto, a contribuicao da reflexao
aqui desenvolvida versa sobre a implicacio
priatica da adocio de um referencial tedrico
relacional centrado na pessoa e sua articulacio
com as etapas do PE pelo enfermeiro. Tal fato
¢ atributo indispensavel ao cuidado em sadde
mental e resulta em acdes de enfermagem cujo
objetivo € o alcance de autonomia e a ressignifi-
cacao dos modos de viver e sofrer, o que pode
ser uma resposta ao lugar de agenciamento te-
rapéutico adotado por esse profissional, a partir
das demandas advindas do modelo de atencao
pautado na reabilitacao psicossocial.

O PE opera como método de assisténcia e
quando orientado pelas bases tedricas da relacao
interpessoal, considerando a mutualidade entre
método e teoria, determina intervencoes de en-
fermagem pautadas na experiéncia de aprendi-
zado dinamico entre enfermeiro e paciente, por
meio da empatia, da escuta, do esclarecimento
e do encorajamento, que ocorre no setting da
consulta de enfermagem.

Logo, defendemos que a clinica da enfer-
magem em saude mental e psiquidtria tem como
objeto as fases do desenvolvimento da relacao
interpessoal inseridas de maneira discreta nas
etapas do PE, o que funciona como suporte
para possibilitar a proposicao das intervencoes
de enfermagem, bem como, traz a intencao de
mitigar o dilema do uso do PE aliado a processos
relacionais para o cuidado de enfermagem na
saude mental. Tal objeto configura na contri-
buicao do enfermeiro para o desenvolvimento e

implementacio do projeto terapéutico singular
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da pessoa em sofrimento psiquico, num con-
texto comunitario. Como limitaciao deste estudo,
reconhece-se que existem diversos referenciais
tedricos relacionais e que nesta reflexdo ado-
tou-se uma perspectiva que respeitou o percurso
clinico e de pesquisa dos autores, destacamos
ainda a importancia de que o enfermeiro adote
seu referencial relacional sincronizando-o com

seu percurso profissional.
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