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RESUMEN

Objetivo: Destacar la importancia del trabajo del enfermero en el ambito de la salud mental,
el alcohol y otras drogas. Método: Es un relato de experiencia sobre el trabajo del enfermero
en salud mental, alcohol y otras drogas en un Centro de Atencion Psicosocial de Alcohol y
otras Drogas y en el Servicio de Emergencia en Salud Mental. Resultados: El enfermero es
responsable de las actividades administrativas, tales como el liderazgo del equipo de
enfermeria y las actividades burocraticas; y de las asistenciales, principalmente, en el Centro
de Atencion Psicosocial de Alcohol y otras Drogas, la asistencia individual al usuario y la
coordinacion de grupos terapéuticos, y en el Servicio de Emergencia en Salud Mental, la
recepcion, la clasificacion de riesgo y el cuidado al pie de cama. Consideraciones finales: El
profesional de enfermeria tiene grandes posibilidades de trabajar en salud mental, alcohol y
otras drogas, y es un integrante importante en el proceso de trabajo.

Descriptores: Asistencia en Salud Mental, Enfermeria Psiquidtrica, Servicios de Salud
Mental, Rehabilitacion.
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RESUMO

Objetivo: Evidenciar a importancia da atuacdo do enfermeiro em servigos de saide mental,
alcool e outras drogas. Métodos: Trata-se de um relato de experiéncia sobre a atuagdo do
enfermeiro em saide mental, alcool e outras drogas em Centro de Atencdo Psicossocial
Alcool e outras Drogas e no Plantdo de Emergéncia em Saiude Mental. Resultados: O
enfermeiro tem como responsabilidades atividades em ambito administrativo, como lideranga
da equipe de enfermagem e atividades burocréticas; e assistencial, como principais, em
Centro de Atencdo Psicossocial Alcool e outras Drogas, os atendimentos individuais ao
usuario e a coordenac¢ao de grupos terapéuticos, e no Plantdo de Emergéncia em Satide Mental,
o acolhimento, a classificacdo de risco ¢ os atendimentos na beira do leito. Consideragoes
Finais: O profissional enfermeiro tem grandes possibilidades de atuacdo em salide mental,
sendo um profissional importante a compor os processos de trabalho.

Descritores: Assisténcia a Satde Mental, Enfermagem Psiquiatrica, Servicos de Saude
Mental, Reabilitacao.

ABSTRACT

Objective: This study aims to highlight the importance of nurses' performance in the context
of mental health, alcohol and other drugs. Methods: This is an experience report about the
nurse's performance in mental health, alcohol and other drugs in a Psychosocial Care Center
Alcohol and other Drugs and Mental Health Emergency Call. Results: The nurse is
responsible for administrative activities, such as leadership of the nursing team and
bureaucratic activities; and assistance, as the main ones, in the Psychosocial Care Center for
Alcohol and other Drugs, the individual assistance to the user and the coordination of
therapeutic groups, and in the Mental Health Emergency Call, the reception, the risk
classification and the assistance at the bedside. Conclusions: The professional nurse has great
possibilities to work in mental health, alcohol and other drugs, being an important
professional to compose the work processes.

Descriptors: Mental Health Assistance, Psychiatric Nursing, Mental Health Services,
Rehabilitation.

INTRODUCCION

La atencion en salud mental esta cada
vez mas presente en las discusiones sobre
salud, debido al proceso en curso de la
Reforma Psiquiatrica. Frente a los avances
tecnologicos y sanitarios, la atencion a los
usuarios con sufrimiento psiquico prioriza la
atencion integral, en libertad y que posibilita
una mayor autonomia, independencia y
ciudadania.!

En los ultimos afios se ha producido
un aumento del 60% en el nimero de

muertes debido al consumo de alcohol y
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otras drogas, y es la segunda causa de
hospitalizacion en salud mental. > Es un
problema de salud publica, que repercute en
la educacion, la salud, la asistencia social y
la convivencia en sociedad, que, a veces,
genera la ruptura de lazos.!

Por lo tanto, la atenciéon en salud
mental, alcohol y otras drogas se basa en la
atencion integral, en la produccion de vida,
en la subjetividad y en la corresponsabilidad
del cuidado, reafirmando los derechos del

usuario y reconociendo sus potencialidades,
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con el fin de lograr la rehabilitacion
psicosocial y la reinsercion social.?

La atencion de enfermeria en salud
mental, alcohol y otras drogas desarrolla
educacion,

acciones de promocion y

prevencion en  salud, para lograr
rehabilitacion psicosocial, bienestar, calidad
de vida y la posibilidad de nuevos proyectos
a futuro.  Entre los lugares que brindan ese
tipo de atencidén se destacan el Centro de
Atencién Psicosocial de Alcohol y Otras
Drogas (CAPS AD) y el Servicio de
Emergencia en Salud Mental.

El CAPS AD es un servicio sustitutivo,
considerado de referencia para el
seguimiento de usuarios con uso intensivo
y/o abusivo de alcohol y otras drogas, que
atencion

necesitan multidisciplinaria

especializada e individual y que promueva la

salud. '3

El Servicio de Emergencia en
Salud Mental, con atencion las 24 horas, es
un servicio que se encarga de la recepcion,
clasificacion de riesgo y atenciéon en
situaciones de urgencia y emergencia en
salud mental; tiene una importante
articulacion con la red de salud y el CAPS,
para el seguimiento de la atencion. Estos
dispositivos estan vinculados a la Red de
Atencion Psicosocial (RAPS) de Porto
Alegre, que establece los puntos de atencion
y cuidado para la asistencia de las personas
con sufrimiento psiquico. >

Por ende, los enfermeros, especialistas

en salud mental, son fundamentales para el
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cuidado, porque tienen una formacion
general, contacto diario con el usuario y
intervencion,

multiples posibilidades de

basadas en la reduccion de dafios, la

intervencion breve 'y la  entrevista
motivacional. * Por lo tanto, es necesario
que el cuidado se base en las relaciones
interpersonales, a través de la empatia y la
relacién terapéutica, la sensibilidad y la
preocupacion por el otro, para que se realice
una escucha activa efectiva, punto clave en
este tipo de asistencia. !

El presente estudio es un relato de
experiencia sobre el papel del enfermero en
el CAPS AD y en el Servicio de Emergencia
en Salud Mental, de la ciudad de Porto
Alegre. En lo que respecta a la presentacion
de los resultados, los datos obtenidos de la
practica de trabajo, en ambos servicios, se
asociaron con la informacion presente en la
literatura del é4rea, para favorecer una mayor
discusion. El informe tuvo en cuenta los
¢ticos de la

aspectos seguridad 'y

autenticidad de los datos.

TRABAJO DEL ENFERMERO EN EL
CAPS AD

Los enfermeros asistenciales del
CAPS AD deben estar capacitados en
relaciones cognitivas y relacionales para
reconocer las consecuencias derivadas del
uso, abuso y dependencia del alcohol y/u

otras drogas, y llevar a cabo acciones e

intervenciones a favor de la rehabilitacion
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psicosocial. !*#* Para realizar las acciones de
salud es importante el contacto diario y el
vinculo que se establece con los usuarios y
sus familias; ademas, en el dia a dia, los
enfermeros son responsables de las
actividades administrativas y de asistencia
en el servicio.

Entre las funciones administrativas
que les corresponden a los enfermeros se
encuentran dirigir el equipo de enfermeria y
realizar actividades Dburocraticas, como
organizar el horario de enfermeria y la
solicitud de materiales y medicamentos.

Como lider del equipo, el enfermero
supervisa y capacita al equipo de enfermeria
para atender a los usuarios de alcohol y/u

otras drogas y con problemas clinicos y de

salud mental derivados del uso de sustancias.

¢ También colabora, cuando es necesario,
con el abordaje y manejo terapéutico, para
lograr mejores intervenciones y otorgarle
autonomia de accion.
Ademas de las actividades
burocréticas, esta la organizacion del horario
de enfermeria, que se realiza junto con los
técnicos en enfermeria, que propone la
democracia en la eleccion de los dias de
descanso y vacaciones. Hay que revisar
todos los materiales y medicamentos de
forma rutinaria; si es necesario, reenviar la
solicitud de reposicion al jefe de enfermeria.
El servicio dispone de un buzén de
urgencias/emergencias para la atencion de

situaciones de crisis; es necesario revisar
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semanalmente los datos de identificacion, la
cantidad, lote y vigencia. °

Entre las principales actividades
asistenciales se encuentran la recepcion, la
atencion individual, la atencidén familiar, las
visitas  domiciliarias, las  actividades
terapéuticas, la atencion diurna/nocturna y la
administracion/supervision de
medicamentos.

Dichas actividades son unicas en el
trabajo del profesional de enfermeria y en el
cuidado de la salud mental, y se basan en
intervenciones y estrategias que promueven
la salud, tales como la reducciéon de daifios;
conductual, Ia

el enfoque cognitivo

prevencion de recaidas; la intervencion
breve; y la entrevista motivacional, que se
ejemplifican a continuacion.

La reduccion de dafios es una
estrategia que busca la inclusion social y la
ciudadania, con el fin de controlar las
posibles consecuencias del consumo de
Sustancias  Psicoactivas ~ (SPA). La
prevencion de recaidas procura identificar
factores de riesgo, del uso, para crear
estrategias  para  afrontarla.  Propone
modificar el comportamiento y manejar las
situaciones de riesgo. ¢

La intervencién breve se enfoca en
cambiar el comportamiento del usuario para
lograr objetivos a corto y largo plazo;
propone la corresponsabilidad del cuidado
de la salud, promoviendo la autonomia del
individuo en las

etapas del proceso
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terapéutico. El objetivo de la entrevista
motivacional es fortalecer la motivacion del
usuario durante el tratamiento y su
compromiso con el cambio. Procura que
reflexione sobre su situacion de salud actual,
que se replantee sus objetivos y como
alcanzarlos, con ayuda de la terapia. ¢

El enfermero se encarga de Ila
recepcion, que es la primera atencion que
recibe el usuario en el servicio y el inicio del
proceso de rehabilitacidon psicosocial, ocurre
por demanda espontdnea o recomendacion.
14 El usuario hablard sobre su vida, sus
problemas actuales y de salud, relacionados
con el consumo de sustancias. El profesional
de enfermeria debe prestarle atencion al
discurso del usuario, tomar nota de ciertos
temas, hacer preguntas cuando sea necesario,
reinterpretar las demandas y permitirle
hablar libremente.

Luego de la recepcion, se le asigna al
usuario un Terapeuta de Referencia (TR),
que puede ser el mismo que realizd la
recepcion u otros si el usuario ya tiene un
vinculo con un profesional en particular. El
enfermero actua como TR, colaborando en
la construccion de su Proyecto Terapéutico
Singular (PTS), transitando con ¢l la
rehabilitacion, para lograr calidad de vida y
la (re)insercion social, a través del trabajo
y/o de los estudios.

Cuando se concreta el PTS inicial, el
usuario comienza el proceso de atencion,
como consultas

participa de terapias
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individuales, talleres y grupos terapéuticos y

otras opciones que tiene el servicio,
dependiendo de lo que necesite.

La Atencion Individual (AI) permite
que haya una conexion entre el profesional y
el usuario, que se cree el vinculo terapéutico,
dado que la atencién es personalizada y
busca satisfacer sus demandas, con el fin de
crear y monitorear el PTS. 7 El enfermero
debe ser sensible en el proceso de escucha y
estar atento a las demandas del usuario; es
importante  que las  conductas e
intervenciones se enfoquen en las
necesidades individuales.

Las situaciones de crisis son parte del
cuando se

proceso de rehabilitacion,

manifiestan, es importante manejar la

situacion. El enfermero debe escuchar
atentamente al usuario, para comprender y
resolver posibles conflictos. Es importante
que se realice en un entorno preservado, con
el profesional debidamente capacitado y el
usuario; en casa; u otro lugar del area de
cobertura del servicio, si es necesario, dado
que hay que respetar la conservacion del
vinculo.

En esos momentos, es necesario que
el enfermero tenga un manejo asertivo, con
suministro de psicofarmacos y, en algunos
casos, contencion mecanica. Es importante
prestar atencion al entorno y llevar al
usuario a un lugar mas reservado; si esta en
el servicio, hay que tratar de mantener al

resto de los usuarios lejos de la situacion,
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para preservarlos a ambos.

El objetivo de la atencion familiar es
brindarles contencion afectiva a los
familiares y/o cuidadores y atender sus
demandas y propiciar el intercambio de
informacion sobre el usuario. Se configura
como un espacio de intervencion para las
cargas derivadas del cuidado.! A través del
vinculo, el enfermero escucha las demandas,
realiza las intervenciones y derivaciones
pertinentes; orienta sobre el seguimiento y la
atencion del usuario.

La Visita Domiciliaria (VD) es la
atencion que se lleva a cabo en el lugar de
residencia, por medio de la busqueda activa,
que procura una mayor comprension del
contexto social y de las relaciones
interpersonales del usuario para monitorear
el seguimiento, cuando no puede concurrir
al CAPS. 7 En la VD el enfermero conoce la
realidad del usuario y su familia e interacta
con ellos para tratar de crear vinculos. En
ese momento les brinda orientacion a los
familiares sobre los problemas de salud que
tiene el usuario, ello contribuye a una mejor
atencion y convivencia.

La atencion diurna permite un
seguimiento mas intensivo en el servicio, los
usuarios participan en talleres y grupos
terapéuticos, segun el PTS. El objetivo de la
atencion nocturna es ofrecer una terapia de
hospitalidad diurna y nocturna, es un recurso
del PTS, para retomar el seguimiento, las

relaciones interpersonales y la convivencia
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en sociedad. ’

Los enfermeros y técnicos en
enfermeria tienen un papel sumamente
importante en la recepcion, son en gran parte
responsables de las estrategias terapéuticas
de la atencidon nocturna; otros profesionales
fortalecen la terapia de atencion diurna. Son
responsable de medir los signos vitales,
administrar medicamentos, brindar atencion
en situaciones de urgencia/emergencia y
participar en la coordinaciéon de grupos
terapéuticos y talleres.

Otra modalidad de intervencion son
los talleres y grupos terapéuticos. Estas
actividades terapéuticas se desarrollan
colectivamente, favorecen la sociabilidad y
la  intermediacion en las relaciones
interpersonales, posibilitan el intercambio de
experiencias y afectos, la autonomia y el
gjercicio de la ciudadania. 7 Estimulan la
expresion de sentimientos y capacidades
corporales, con el fin de lograr la
rehabilitacion psicosocial y la (re)insercion
social. Los enfermeros participan de
actividades que involucran diferentes temas
y publicos objetivo, como grupos familiares,
meditacion, calidad de vida y prevencion de
recaidas; y talleres de arte y musica.

Cabe destacar que, es importante que
los enfermeros tengan conocimientos
teoricos y practicos para realizar dichas
actividades. Es cada vez mas necesario en el
proceso de rehabilitacion que sean capaces

de reconocer sus limitaciones y de buscar
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asociarse y colaborar con otros centros
profesionales. La interdisciplinariedad en
salud fortalece los instrumentos de atencion
y favorece la mejora de la calidad de vida
del usuario.

Un punto importante es la
administracion y supervision de
psicofarmacos a los usuarios en la atenciéon
nocturna y a los que la necesitan, debido a
las dificultades que implica la
administracion diaria. El enfermero debe
explicar lo importante que es administrar
correctamente  los  psicofarmacos. En
algunos casos, puede utilizar tablas con
dibujos, nombre del medicamento, dosis y
horarios. Separarlos en porta medicamentos
también puede ser util y organizativo para el

usuario.

TRABAJO DEL ENFERMERO EN EL

SERVICIO DE EMERGENCIA EN

SALUD MENTAL DE EMERGENCIA
El manejo de situaciones de

emergencia  psiquiatrica  implica una
cuidadosa evaluacion del paciente, del
entorno y de los miembros de la familia. La
emergencia psiquiatrica se puede clasificar
como una situacion de caracter psiquiatrico
en la que existe un riesgo significativo (de
vida o lesiones graves) para el usuario o
terceros, que requiere una intervencion
inmediata. 810

En el Servicio de Emergencia en Salud

Mental, el enfermero es responsable de
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coordinar las acciones de enfermeria y la
atencion directa al usuario, promoviendo un
cuidado humanizado, con respeto, empatia y
escucha calificada, mientras se encarga de la
crisis y la estabilizacion. En el dia a dia del
servicio, tiene importantes responsabilidades
administrativas y asistenciales.

Las principales actividades
administrativas involucran la gestion y
capacitacion del equipo de enfermeria, el
seguimiento de la distribucién de camas,
verificacion y control de medicamentos.

El liderazgo del equipo de enfermeria
implica elaborar el horario de enfermeria,
para promover la mejor atencién y la
satisfaccion de los profesionales, ademas de
promover las capacitaciones en salud mental
y cuestiones clinicas con entrenamiento
sobre Paro Cardiorrespiratorio (PCR) vy
Contencion Mecénica Protectora. 8

El enfermero es el responsable de
evaluar el estado de salud del usuario en la
Administracion de Admisiones Hospitalarias
(Gerint). Para ello, es importante trabajar en
equipo de forma multidisciplinaria, con

discusion de casos

, y asi establecer cual
es el mejor tratamiento a seguir. En cuanto a
los medicamentos, en el servicio hay un kit
de equipamiento de asistencia para casos de
paro cardiaco, y el enfermero es responsable
del control y la reposicion de los
medicamentos.

Entre las actividades prioritarias de

atencion se encuentran la recepcion, la
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clasificacion de riesgo, el cuidado al pie de
cama y el cambio de turno.

Para realizar la recepcion hay que
tener una comprension mas profunda sobre
la evaluacion y gestion del riesgo en
situaciones de crisis que son fundamentales
para brindar una atencion humanizada,
individual y empdtica, con resolucion en
acciones terapéuticas. El profesional puede
encontrarse con situaciones que no son
emergencias, por ende, es necesario
establecer una clasificacion de riesgo, que
priorice los casos graves y los que requieren
cuidados mas intensivos. ° Si el usuario no
esta en crisis, es fundamental derivarlo a los
servicios de la red, como el CAPS, para
continuar con la atencion. '

Otra modalidad de asistencia es la
atencion al pie de cama, que se enfoca en la
situacion general del wusuario, en ese
momento el enfermero debe estar atento a
las posibles situaciones de crisis, como
agitacion psicomotora, brote psicotico y
riesgo de suicidio; control de signos vitales
y administracion de medicamentos. Debe
promover un ambiente acogedor hasta que
se estabilice o se derive al paciente a otro
servicio de la red. ®1°

Debido a la frecuencia de las

situaciones de crisis, ademas de estar
capacitado para tales acciones, el enfermero
debe escuchar y comprender la situacion,
para poder resolver el conflicto. En estos

casos es necesario el manejo verbal de
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forma asertiva y empatica y guiada, y, en
ocasiones, la contencién con medicacion y

mecdanica. 108

CONSIDERACIONES FINALES

En la presente exposicion se presentd
el trabajo del enfermero en un CAPS AD y
en el Servicio de Emergencia en Salud
Mental. En ambos servicios de salud mental,
las actividades del enfermero son de caracter
asistencial y  administrativo, y son
organizadas por la direccion del equipo de
enfermeria, y actividades burocraticas.

Entre las principales actividades
asistenciales en el CAPS AD mencionamos:
individual, atencion

recepcion, atencion

terapéutica, atencion  familiar, visitas

domiciliarias,  actividades  terapéuticas,
recepcion (24 horas) y administracion y
supervision de medicamentos. En el Servicio
de Emergencia en Salud Mental, se realiza la
recepcion del usuario, la clasificacion de
riesgo y la atencion al pie de cama.

El trabajo del enfermero es
fundamental para que la atencidon integral
sea efectiva y satisfaga las necesidades del
usuario. Estos profesionales participan
activamente en acciones para la educacion,
promocion y prevencion de la salud, y
contribuyen a mejorar el bienestar, la
calidad de

rehabilitacion  psicosocial,

vida y el proceso de
en el ambito

psiquico, clinico, social y cultural.
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