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RESUMO

As doencas psiquiatricas sdo temas precoces desde a antiguidade, passando por toda
sua evolucdo e considerando suas descobertas regulares, o transtorno de personalidade
antissocial obteve reconhecimento por médicos e fil6sofos da época. Transpassando pela idade
média, renascenca, guerras e 0 ps modernismo, o transtorno se instalou no Brasil com dominio
na reforma psiquiatrica brasileira. E atualmente, o transtorno antissocial ainda padece como
objeto de estudo por ser uma doenca de dificil diagnostico e sem cura e tratamento especifico.
O objetivo geral é analisar pesquisas cientificas relacionadas a Sistematizacdo da Assisténcia
de Enfermagem ao atendimento a pessoas com o Transtorno de Personalidade Antissocial
(TPA). Trata-se de uma pesquisa de revisdo integrativa de literatura, baseada na afericdo de
artigos e identificando possiveis resultados, em fontes de busca de dados o LILACS, SCIELO
E BDENF. A partir dos descritores “transtorno mental”, “transtorno de personalidade
antissocial”, e “enfermagem na saude mental”, com base em artigos originais dos ultimos 10
anos, publicados no idioma portugués e que aborda o tema em questdo. Ja os critérios de
exclusao foram estudos do tipo carta-leitor, estudos de reflex&o, editoriais, producao duplicada
e trabalho de conclusdo de curso. Os dados coletados foram abordados por meio de dois
quadros (Quadro 1 contendo base de dados, titulos, autoria, métodos e respectivos seus
objetivos. E no Quadro 2 contendo base de dados, titulos, autoria, ano em que foi publicado e
seus respectivos resultados) e o segmento deste estudo deram-se pelo método da categorizacéo.
Os resultados foram separados em 2 tdpicos, sendo eles: O tratamento especifico para cada
individuo e Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem a pessoa com TPA. De acordo com
os estudos, o tratamento de enfermagem a este individuo tem que ser Gnico e por ser uma
doenca sem cura, o tratamento deve ser de cunho a promover qualidade de vida. Assim, o
método da Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem pode organizar e facilitar o assistir
desse paciente.

Palavras chaves: transtorno mental; transtorno de personalidade antissocial; sistematizac¢do da
assisténcia da enfermagem; enfermagem na salde mental.



ABSTRACT

Psychiatric diseases are ultimately themes since antiquity, discovered throughout its evolution
and considering its regularity, antisocial personality disorder was recognized by doctors and
philosophers by that time. Passing through the Middle Ages, Renaissance, wars and post-
modernism, the disorder settled in Brazil, dominating the Brazilian psychiatric reform. And
currently, antisocial disorder still suffers as an object of study because it is a difficult diagnosis
and without a cure and specific treatment. The main goal of the current research is to analyze
the recurrent proven studies related to the disorder and how nursing assistance systematization
helps the nursing professionals in this process. This is an integrative literature review research,
based on checking articles and identifying results in data search sources LILACS, SCIELO and
BDENF. From the descriptors “mental disorder”, ‘“antisocial personality disorder”, and
“nursing in mental health”, based on original articles from the last 10 years, published in
Portuguese and that addressed the topic in question. The exclusion choices were letter-type
studies, reflection studies, editorials, duplicate production and course conclusion work. The
collected data were approached through two tables (Table 1 containing database, titles,
authorship, ethods and their respective goals. And in the Table 2 containing database, titles,
authorship, year of publishment and their respective results) and the segment of the study were
performed by the categorization method. The results were separated in two topics, namely: the
specific treatment for each individual and the Systematization of Nursing Care for the person
with ADP. According to the studies, the nursing treatment for this individual must be unique
and for being a disease without a cure, the treatment should be aimed at promoting life quality.
The method of the Systematization of Nursing Care can organize and faciltate the care of this
patient.

Keywords: mental disorder; antisocial personality disorder; nursing assistance systematization;
Mental health nursing.
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1 INTRODUCAO

Atravessam as décadas e a saude envolvendo a psiquiatria vai apresentando novos
conceitos e transtornos. Aquilo que na antiguidade recebia 0 nome de loucura ou como algo
demoniaco, transpassa para reforma psiquiatrica na qual ap6s muito combate ao pré-conceito
se torna alvo de estudo constante. Observar algum portador de doengca mental com um vinculo
afetivo e assisténcia humanizada transfigura-se numa trajetéria mais leve. Embora mesmo
lidando com paciente agressivos e obter denomina¢Ges como psicopatas, o antissocial recebe a
assisténcia da equipe naturalmente pautado no momento atual pela medicina psiquiatrica em
“o novo olhar” para quem sofre de transtorno (MILLANI; VALENTE, 2008).

O transtorno de personalidade antissocial (TPA) tem como caracteristicas essencial a
manipulacdo, falsidade e a inexisténcia de empatia. Definida conforme um padrdo de
comportamento de desrespeito e violagdo dos direitos alheios que surge j& na infancia. Todavia,
aanalise s6 é confirmada quando o paciente atinge seus dezoito anos. Porém, para o diagnostico
ser comprovado nao é uma atividade facil, durante todo o atendimento vai exigir do profissional
atencdo, empregar entrevistas elaboradas, a escala de Hare PCR-L e exames de imagem como

ressonancia magnética e tomografia (DSM-5, 2013).

O transtorno tem como etiologia fatores genéticos e ambientais, o sujeito com TPA ira
apresentar problemas em regides cerebrais como o cortex pré-frontal, cortex ventromedial,
amigdala e sistema limbico. Concatenando a divisdo de géneros, o transtorno é mais comum
em homens, existem poucos estudos relacionando ao sexo feminino a doenga, mesmo que 0s
sinais do transtorno sejam mais precoces na mulher comparado ao sexo masculino. Apesar
disso, em termos de grau de intensidade ndo ha nenhuma diferenca expressiva (AGUIAR,
2016).

Desta maneira, o profissional enfermeiro tem de realizar uma admisséo acolhedora que
se faz de suma importancia. A enfermagem avalia seu paciente da historia clinica até o risco a
integridade fisica que o paciente pode desenvolver para si mesmo ou de pessoas ao seu redor.
(MONTELO,2019)

Nesse contexto de assisténcia, uma boa organizacao de todos os métodos e técnicas que
serdo utilizados em toda trajetéria com o paciente implementa a enfermagem uma ferramenta
que a viabilize. Logo, a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE) conduz um

diagndstico, um planejamento, uma execucdo, um controle e avaliacfes das a¢fes de cuidado



direto e indireto. Incluindo também a seguranca ao enfermeiro, garantindo que tal
procedimento foi realizado e o respaldando de quaisquer punigdes. Para a implementacéo da
SAE, um dos métodos cientificos mais aceitos para orientar e qualificar a assisténcia é o
Processo de Enfermagem (SOARES et al., 2015).

As etapas desenvolvidas no Processo de Enfermagem, sédo formuladas e interligadas
entre si. S80 ao todo cinco etapas, o Historico de Enfermagem sendo a primeira, onde o
enfermeiro avalia o estado de salde e toda trajetoria clinica do paciente. A etapa seguinte é o
Diagnostico de Enfermagem, na qual o profissional realiza seu julgamento clinico com base na
NANDA, CIPE, Sistema de Omaha e entre outros. Na terceira etapa, o profissional estabelece
um Planejamento de enfermagem, nele vai conter a formulacao de metas, resultados esperados
e acOes que serdo exercidas na implementacdo. Na execucdo da prescricdo de enfermagem
levamos a quarta etapa do processo de enfermagem, é determinante a pratica de anotacdo de
enfermagem nesta fase para reavaliacdo do paciente. Finalizando tem-se a Avaliacdo, nesta
parte a afericdo dos resultados esperados, as anotacGes de enfermagem e sobretudo a posicao
do préprio paciente sob os cuidados que foram fornecidos pela equipe de enfermagem
ocorreram como previsto e anotar quaisquer intercorréncias para uma nova avaliacdo se assim
for necessario (COREN-SP, 2015).

A observacao feita em aulas apresentadas em Enfermagem na Sadde Mental e por um
parente diagnosticado com Transtorno de Personalidade Antissocial institui a curiosidade de
como ainda perdura adversidade no atendimento primario a este tipo de paciente. O transtorno
de personalidade antissocial p6r apresentar sinais de marginalizacdo, possa apresentar
dificuldades para viver num meio social. J& que pode portar danos para ele mesmo ou para
quem esta ao seu redor. Além disso, muitos individuos ndo tem o discernimento que exista esse
transtorno ou que possua 0 mesmo. Cabe a enfermagem no seu acolhimento ser o responsavel
a saber lidar com um paciente que possua a doenca mental e estimular ao mesmo a buscar

tratamento.

Dado a enfermagem como uma das equipes mais frequentes que percorrem toda a
trajetoria clinica do paciente, torna-se fundamental um estudo factual em transtornos
psiquiatricos. Qualificar a assisténcia a partir de proporcionar a individualidade de cada
paciente, estabelecer um vinculo ativo e atribuir ao seu servico a SAE, esse cuidado fard com

que toda a rotina seja mais gradativa. O enfermeiro que atua nessa area deve trabalhar em
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conjunto com a Rede de Atencgdo Psicossocial (RAPS), as diretrizes que constitui a RAPS é

oferecer a livre circulacdo de pacientes com qualquer que seja o transtorno mental.

Assim sendo, este trabalho ird reforcar a relevancia de uma educacdo para ajudar
profissionais que lidam diariamente com transtornos, referindo-se a TPA torna a tarefa mais
essencial, visto que é necesséria a divulgacdo de todo o assunto por visao cientifica. Logo, a
pratica do profissional da enfermagem vai além de tratamento por medicacdo, € necessario

estabelecer um vinculo ativo com o paciente e seus respectivos familiares.

Elaborando um panorama para possibilitar mais conhecimento e estudos para viabilizar
mais projetos de pesquisas para a area de enfermagem psiquiatrica, ponto na qual € vital desde
a graduacdo ser bastante desenvolvido. Ademais, por ser um diagnoéstico de dificil alegacéo,
este trabalho ird instruir um perfil de pessoas com TPA e sinais que este transtorno contém,
fornecendo dados para compreensdo nao sé para profissionais da saude, mas também para
quem convive com um ou € um. Porém, ndo substituindo um diagndstico de profissionais

especializados na area.

De acordo com o0 que esta escrito na literatura cientifica, como é realizada a
Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem ao portador de Transtorno de Personalidade

Antissocial?

A Sistematizacdo da Assisténcia da Enfermagem organiza o trabalho da equipe de
enfermagem, dispondo de métodos cientificos, dimensionamento e instrumentos para a pratica.
Resultando numa base de conhecimentos para que atenda em todas as dimensdes o sujeito.
Acredita-se que com auxilio da sistematizacdo, a assisténcia se torne mais eficaz e organizada,

ja que TPA possui um dificil diagnostico e tratamento.

Diante disso, o objetivo do trabalho é analisar pesquisas cientificas relacionadas a
Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem ao atendimento a pessoas com o Transtorno de

Personalidade Antissocial.
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2 REFERENCIAL TEORICO
2.1 EVOLUCAO DA ASSISTENCIA NA SAUDE MENTAL

Na antiguidade, toda doenca que se espalhava era considerada peste e a doengas mentais
como paranoia. O mal que abatia 0 homem, seja alucinac¢Ges ou convulsdes, era dita como obra
de punicédo de desuses. Em cima da mitologia, se dava a explica¢do para transtornos mentais,
0 sujeito estava sendo castigado por algum erro que possa ter cometido. Em meios a tantas
crengas e mitos, Hipdcrates mudou a visdo sobre a loucura para uma disfuncdo humoral,
baseada no desequilibrio de substancias corporais: excesso ou escassez. Essas substancias
seriam a bile amarela, bile negra, fleugma e sangue e cada uma oriundo respectivamente do
figado, bago, cérebro e coracdo. Estes fluidos denominaria a emocdo e caréter, e 0 seu
desequilibrio causaria uma desordem de temperamento. Para tratamento das desordens das
substancias, Hipocrates oferecia aos seus pacientes ervas e banhos de agua quente e fria
(CLARA, 2009).

Com a Idade Média e fortalecimento da Igreja Catolica, o que havia sido explorado
sobre disturbio de humor e comportamento por médicos da época passa a ser enxergado como
um individuo longe de Deus, que precisa de um milagre para se curar do devido enfermo. Sob
a visdo de uma nova moral, André VVauchez declara que a Igreja necessitava dos julgados loucos
para realizar seus milagres para a cura da tal insanidade. Aos sujeitos que apresentava delirios,
tristeza profunda e atitudes marginais, bastava julgar a alma que estava infeliz ao viver uma
vida longe do seu Criador. (MATIAS, 2015)

A Renascenca traz uma nova perspectiva para condutas marginais, ela o insere num
universo moral. E neste meio que 0s renascentistas discorrem sobre o transtorno como
animalidade e demonstrando-o na natureza gotica. Nesta mesma época, 0s nao loucos (0s
mendigos, prostitutas, libertinos,) protestavam por viver na mesma extensao dos delirantes, que
eram vistos como animais. Portanto, a proposta para prender os considerados loucos foi
determinada no final do século XVIII (MILLANI; VALENTE, 2007).
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Conforme Miranda Santos expressa, a exclusdo daqueles que possuem doengas mentais
aumentou a segregacao e a assisténcia humanizada situou-se em ultimo plano, relacionando o
tratamento para os portadores de doengas mentais a uma prisdo € ndo a0 um pProcesso
terapéutico. No inicio do século XX, surgiram diversos pensadores que contribuiram para um
novo pensamento para se aliar aos estudos das enfermidades psiquicas, um deles foi Freud
aonde ele propunha que se um sujeito apresentasse um sofrimento, também haveria um conflito
interno que demandaria analise (CLARA,2009).

Apds segunda guerra mundial, muitos paises afetados tiveram que lidar com a loucura
mental que ocasionou em soldados sobreviventes, familias, cidadaos, criancas e etc. Assim, as
politicas de saide mental passaram por transformacdes e paises como Franca, Estados Unidos
e Brasil foram pioneiros no processo. Por conseguinte, nos anos 70 e 80 o Brasil é pressionado
pela populacdo num movimento social onde abrangia estudantes, profissionais da salde,
instituicdes de vérias esferas, pessoas com transtornos mentais e seus familiares a uma reforma
psiquiatrica (LIMA et al., 2009).

A reforma psiquiatrica busca a concep¢do de uma nova assisténcia manicomial, além
disso procura transformar a visao de aprisionar qualquer ato de loucura e mudar a perspectiva
de estimular a cura, mas sim de oferecer uma assisténcia de qualidade ao sujeito que sofre de
transtorno psiquiatrico (FREITAS, 2016).

2.2 TRANSTORNO DE PERSONALIDADE ANTISSOCIAL (TPA)

Entretanto, foi Phillipe Pinel no inicio do século XIX (médico francés, considerado
pioneiro nessa area) que definiu a “mania sem delirio”, onde relata sobre seus pacientes
apresentando condutas violentas com pessoas ao seu redor ou com eles préprio e detinham o
dominio completamente irracional de suas acGes, logo ndo podiam ser classificados como
loucos. Em contrapartida, no 1835, J.C. Prichard relata na obra “Tratado sobre insanidade e
outros distdrbios que afetam a mente” que o sujeito que portava a “mania sem delirio” era
retratado como de indole repreensivel e defeituoso que requeria isolamento social. Prichard
atribuia aspectos como caréncia de sentimentos, falta de autodominio e auséncia de sentimento
ético a este transtorno (DOBRI, 2021).

Todavia, 0s estudos em cima do transtorno eram por caracteristicas de
personalidade/carater sem veicular a doenca mental. Estudiosos nessa mesma linha de

periodicidade discordavam de vérias circunstancias, entdo, termos como “personalidade
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psicopatica” e “delinquente nato” surgiram para defenderem seus posicionamentos

discordantes (DOBRI, 2021).

Nos anos 50, Cleckley demonstra uma escala que é utilizada até hoje em clinicas
psiquiatricas. Sdo 16 fundamentos que configura a escala: encanto superficial, egocentrismo,
necessidade de estimulacdo, presenca de mentiras, manipulacdo, auséncia de remorsos e
empatia, ndo consegue demonstrar afeto, estilo de vida individualista, caréncia de controle
emocional, promiscuidade na vida sexual, problemas de comportamento, ndo mantém metas a
longo prazo, impulsivos, impossibilidade de reconhecer os proprios erros, relacdes maritais
momentaneas, presenca de delinquéncia durante adolescéncia, revogacdo de liberdade e
voluvel ao crime (HARE, 1985).

A dispersdo de parametros para um diagnostico ndo era muito exata, as divergéncias
entre especialistas para avaliar o quadro clinico impossibilitava um plano de intervencdo com
um progndstico eficaz. Estes principios levaram a Associacdo Americana de Psiquiatria (APA)
e a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) a formular critérios para diagnosticar transtornos
mentais, entre 0s quais estd o Transtorno de Personalidade Antissocial. Diante disso, a APA
em conjunto com a OMS elabora o Manual Diagnostico e Estatisticos de Distirbios Mentais
(DSM) e o sistema de Classificagdo Internacional de Doengas (CID) na tentativa de
sistematizar e identificar melhor os disturbios (ALVARENGA, et al., 2009).

A proporcao que as divisdes eram sistematizadas pela APA mais o padréo se tornava
consistente, o que hoje é conhecido como Transtorno de Personalidade Antissocial, na sua
primeira edicdo da DSM recebeu de maneira pioneira 0 nome Perturbacdo Sociopética de
Personalidade. Nas duas primeiras edi¢cdes da DSM, o transtorno era visto como uma reagéo
de impactos sociais na vida do sujeito que possui a doenca e nao por disfuncées psicologicas.
Somente na terceira edi¢do reconhece que o transtorno necessita de uma avaliacdo semioldgica
e 0 nome do distdrbio dai em diante se identificaria como Transtorno de Personalidade
Antissocial (ALVARENGA, et al., 2009).

No DSM-IV o TPA é descrito em caracteristicas a idade e a género, nesta edicdo
confirmam que o distdrbio é mais comum em homem do que em mulheres numa proporcao de
3 para 1 (3:1). E posteriormente, lancam o DSM-V que ¢é utilizado até hoje como fonte de
pesquisa e referéncia, e com correlagcdo ao TPA o0s diagnosticos permanecem 0S mesmos ao
anterior. Apesar disso, desde o ultimo langamento o transtorno adquiriu novos estudos por

médicos, cientistas e especialistas na area (ALVARENGA, et al., 2009).
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2.2.1 Sinais e Sintomas relacionadas ao Transtorno

O transtorno de personalidade antissocial continua sendo alvo de estudo
constantemente, assim, a toda uma sequéncia de conhecimento que relaciona o transtorno a
alteracdes neuroldgicas. Estudos de neuroimagem estrutural com ressonancia magnética indica
alteracdes no lobo frontal e amigdala da mesma forma sofre alteracdo. Estudos também aponta
disfuncdo no cortex pré-frontal, estrutura conhecida por ser responsavel por tomada de decisao,
condutas sociais, afetividade, etc., havendo ligacdo ao sistema limbico que é encarregado de
modular as emogdes (DEL-BEN,2004).

A amigdala interage com diversas regides do cérebro, na qual desperta reacbes como
perigo, medo e ansiedade que servem de alerta para o corpo. Por fim, o cortex ventromedial
modula o que a amigdala desperta, ou seja, pessoas que possuem TPA apresenta alteracdes
ventromedial, logo as respostas emocionais sao inibidas. Conforme cita Vasconcellos, para
poder entender o cérebro de quem possui TPA é necessario nao pensar em estruturas isoladas,
mas sim no completo (AGUIAR, 2016).

Dessa forma, existem variados fatores determinantes para um sujeito desenvolver o
transtorno de personalidade antissocial. Ambiente e sociedade aonde convive pode colaborar
para o desenvolvimento do distdrbio, agindo como um novo traco de personalidade violento.
Porém, de acordo com o ultimo DSM divulgado alguns dos tracos que devem ser aparente para
entrar no critério de TPA sdo: (DSM -5, 2013)

e Impossibilidade de se ajustar as normas sociais relativas a comportamentos legais. Para
pessoas que contém o transtorno o hoje é o que importa, fazendo com que procedam de
formas impulsivas agindo somente para a propria satisfacdo. S&o sujeitos que carecem
de consciéncia moral, ndo sentem constrangimentos e fazem o que quiserem
(SILVA,2008).

e A tendéncia a falsidade, indicado por mentiras repetidas. Por terem carater frio e
calculista a pratica da manipulacdo é um habito comum, sem que exista um motivo
admissivel parar comportar-se de tal forma. E se acaso seja flagrado manipulando ou
mentindo ndo ficara constrangido, prossegue tentando distorcer a situacdo (DOBRI,
2021).

e Fracasso para fazer planos futuro. Por agirem de maneira impulsiva e vivem para o
momento presente, buscam adrenalina constantemente e abominam a rotina (DOBRI,

2021).
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e Descaso com a prépria seguranga. Pessoas com TPA por serem impulsivas portar-se de
forma que traga risco a si proprio, como realizar sexo sem preservativo (DOBRI, 2021).

e lrresponsabilidade e narcisismo. O egocentrismo e a supervalorizagdo de sua
importancia acabam tornando o sujeito que porta o transtorno extremamente egoista.
Podendo com facilidade descartar uma pessoa do seu convivio quando ndo for mais
benéfica. Constituindo assim um individuo que ndo consegue admitir seus proprios
erros colocando a culpa em outras pessoas pelos seus proprios atos (DOBRI, 2021).

e Falta de remorso. De fato, a caracteristica principal desse transtorno, porém,
especialistas comprova que um individuo com TPA consegue selecionar pessoas e

momentos para declarar amor e carinho (DOBRI, 2021).

Este transtorno detém de muitas particularidades, uma categoria de doenca mental de
dificil tratamento e sem cura. Quem possui TPA dificilmente procura por ajuda, por serem de
personalidade teimosa e sobretudo ndo saber se tem a doenca. Possivelmente ird descobrir a

doenca por eventuais exames ou por terceiros que possam suspeitar (POSSI, 2010).
2.3 ATUACAO DO ENFERMEIRO NA SAUDE MENTAL

Desde o processo de formacao do enfermeiro estabelecido pelas Diretrizes Curriculares
Nacionais é firmada uma perspectiva reflexiva em principios éticos, competéncias e
habilidades proposta pela Politica Nacional da Saide Mental. Tendo em sua atribuicdo tratar
pacientes que padece de transtorno mental de cunho psicoldgico ou neuroldgico. A area
psiquiatrica na enfermagem, é aquela onde o profissional auxilia o individuo para que eles

possam evoluir em si préprio e no seu ciclo social. (COSTA, 2018)

O profissional enfermeiro a principio observa o comportamento do paciente, pois em
geral sdo pacientes agressivos e violentos, a familia pode contribuir relatando o histérico da
doenca e se o individuo ja tentou algum tipo de tratamento anteriormente. A assisténcia do
enfermeiro ao paciente com Transtorno de Personalidade Antissocial, configura-se em diversos
servigos, entre eles, o Centro de Atencdo Psicossocial (CAPS), o Residencial Terapéutico, o
Centro de convivéncia, as Emergéncias Psiquiatricas e demais servigos gerais (MEIRELES;
NASCIMENTO, 2018).

2.3.1 Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem a pessoa com TPA

O transtorno de personalidade antissocial mantém diante de uma evolucdo gradativa,
demandando da enfermagem uma forma de aperfeicoamento dos servicos prestados,
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planejamento e a necessidade de assumir a SAE. Esta sistematizacdo é o planejamento onde
sdo fundamentados as metas e os resultados, designada a assistir o paciente em toda sua
desenvoltura. O enfermeiro habilitado desta ferramenta conseguira discernir o que deve ser

feito, o porqué de cada atuacéo e para quem ele esta fazendo isso (SOARES, et al. 2015).

A SAE ¢ estabelecida por um método cientifico, determinado por um pensamento
critico. J& que para empregar o processo de enfermagem é preciso de uma base de
conhecimentos que atenda a multidimensionalidade que o individuo que porta TPA. Desse
modo, o enfermeiro deve saber aprimorar na Enfermagem Clinica, habilidades intelectuais para
saber se comunicar e coletar dados necessarios a fim de evoluir o processo de enfermagem. O
processo ou consulta de enfermagem € a operacionalizacdo das intervencdes, resultados e

diagndstico esperados por parte do profissional enfermeiro (COREN, 2016).

O processo de enfermagem ¢ definido por Horta como “dindmica das agdes
sistematizadas e inter-relacionadas, visando a assisténcia ao ser humano”, funcionando como
método para identificar e solucionar problemas de maneira rapida e pratica. E constituida por
cinco etapas: (COREN — BA, 2016)

e Coleta de Dados: O enfermeiro ir coletar e registrar toda a historia pregressa, inicio
de sinais e sintomas e quando eles se tornaram perigosos para o sujeito viver em
sociedade. Importante lembrar que individuos com TPA possuem um grande poder
de manipulacdo e persuasdo, sendo indicado entrevistar familiares e amigos
préximos para poder ter em maos um quadro clinico definido. Deve ser utilizado na
coleta de dados o exame fisico para auxiliar no diagnostico de enfermagem
(COREN - BA, 2016. MEIRELES; NASCIMENTO, 2018).

e Diagndstico: A enfermagem nao podera confirmar que o individuo porta TPA, cabe
ao psiquiatra este diagndstico. Os diagnosticos de enfermagem sdo baseados nas
taxonomias de NANDA, NIC, NOC, CIPE e etc. O enfermeiro analisa todas as
informagdes coletadas na entrevista, sinais e sintomas que necessitam de uma
investigacao por parte de outro profissional da sade, realizar um julgamento clinico
para subsidiar o planejamento de enfermagem. Alguns diagndsticos possiveis com
base na NANDA: Controle de impulso ineficaz, Risco de violéncia direcionada a
outros, Risco de violéncia direcionada a si mesmo, Autonegligéncia e etc.,
dependendo da coleta de dados (COREN - BA, 2016. MEIRELES;
NASCIMENTO, 2018).
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e Planejamento: O profissional de enfermagem ira planejar suas intervengdes com
base nas prioridades do paciente e relacionada as intervencdes Independentes: néo
necessita de prescricdo ou orientacdo de outro profissional. Interdependentes:
envolvem auxilio de outros profissionais da saude como fisioterapeuta, psicélogo,
servico social e outros. Dependentes: demanda de uma prescri¢cdo médica (COREN
—BA, 2016. MEIRELES; NASCIMENTO, 2018).

e Implementacdo: Nesta etapa sera realizada todas as intervencgdes e registra-la no
prontuério. Algumas a¢des de enfermagem possiveis para o sujeito que porta TPA:
Observagéo constante, remodelar o ambiente, retirar objetos perigosos ao redor,
facilitar o processo para que o sujeito saiba controlar seus impulsos e fazer com que
ele saiba aceitar um ndo, auxiliar familiares com retirada de duvidas, realizar a
administracdo de medicamentos se necessario e entre outros (COREN — BA, 2016.
MEIRELES; NASCIMENTO, 2018).

e Avaliacdo: O enfermeiro vai ver se os resultados esperados foram alcancados e se
apareceram novos problemas. Podendo realizar uma nova investigagdo se caso
tenha surgido resultados inesperados negativos (COREN — BA, 2016. MEIRELES;
NASCIMENTO, 2018).

Os registros de enfermagem é uma seguranca que o profissional da enfermagem foi
fidedigno na sua assisténcia, sendo assim um documento legal, onde fornece informagGes sobre
a evolucao do paciente garantindo a equipe multiprofissional mais informacdes sob o sujeito.
Deixando determinado cuidados realizados, as medidas de seguranga, sinais e sintomas,
exames apresentados, intercorréncias, condi¢do emocional e queixas. Com relacdo a pacientes
com o transtorno de personalidade antissocial, vale ressaltar novamente que podem ser
considerados perigosos, portanto, a SAE regula na resolucdo RDC N° 36, de 25 de julho de

2013, instituindo agdes para a seguranca do paciente (COREN — BA, 2016).
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3 METODOLOGIA

O método aplicado foi a revisao integrativa da literatura. Nele é analisado, identificado
e sistematizados resultados por estudos independentes sobre 0 mesmo tema. Desenvolvido por
seis etapas: tema e elaboracdo da pergunta norteadora, busca ou amostragem na literatura,
coleta de dados, analise critica dos estudos incluidos, discussao dos resultados e apresentacao
da revisdo. (SOUZA, et al. 2010)

Na producédo desta revisao de literatura constituiu-se a questdo “Como ¢ realizada a
Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem ao paciente com Transtorno de Personalidade
Antissocial, de acordo com a literatura cientifica?” foi realizada uma busca na base de dados
Scientific Eletronic Library Online (SCIELO), Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS) e Base de Dados de Enfermagem (BDENF) no periodo de margo
de 2022, utilizando os descritores “transtorno mental”, “transtorno de personalidade
antissocial”, “sistematizac¢do da assisténcia de enfermagem "e “enfermagem na satide mental”,

sendo estes utilizados pelo operador “AND”.

Os critérios de inclusédo para esta revisdo de literatura foi: artigos em portugués, com
textos completos, publicados no periodo de 2012 a 2021, referente ao tema abordado. Sendo
excluidos estudos do tipo carta ao leitor, estudos de reflexdo, editoriais, producdo duplicada e

trabalho de conclusdo de curso.

A coleta de dados concretizou com base na construcdo de duas tabelas (Apéndice A),
apresentando respectivamente as seguintes informagdes: base de dado, titulo, autor,
metodologia e objetivos; base de dado, titulo, autor, ano e resultado. Apos a coleta foram

explorados os principais resultados encontrados nos artigos para o segmento do estudo.

O numero de estudos encontrados a partir das trés bases foi 27.907, diante disso, ao
aplicar os critérios de incluséo e exclusdo, obteve-se 116 para a leitura dos titulos. Apos a
leitura dos titulos mantiveram-se uma amostra de 19 artigos para analise dos resumos. Em
seguida, apos a leitura dos resumos percebeu-se que alguns estudos ndo compactuavam com a

tematica, assim, excluiu-se 6 artigos e considerou 09 amostras para leitura e anélise.

Para discutir sobre os resultados dos 9 artigos foi utilizado 0 método de categorizacéo.
Este método funciona de modo de agrupamento e categorias, onde ajuda o autor orientar melhor

seu estudo. Assim, facilitando a avaliacdo do assunto e norteando melhor suas conclusdes.
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Fluxograma dos artigos selecionados:

Fonte: Autoria propria, Mossoro, 2022



Fonte: Autoria propria, Mossor6, 2022

Pergunta norteadora: Como érealizada a Sistematizacioda
Assisténcia de Enfermagem ao paciente com Transtorno de
Personalidade Antissocial, de acordo com a literatura
cientifica?

BDENF: 1 LILACS: 5 SCIELO: 3

TOTAL: 9

Leitura dos artigos completos e incluidos no estudo: 9

Fonte: Autoria propria, Mossoro, 2022.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados deste estudo foram distribuidos em dois quadros para melhor

desenvolvimento, assim, sintetizando informacdes como base de dado, titulo, ano em que o

estudo foi publicado e seus periédicos, 0s objetivos, 0 método utilizado na pesquisa e seus

respectivos resultados.

Quadro 1. Descricdo com autor/ano, titulo, base de dado e seus respectivos periodicos.

Mossorg, 2022.

AUTOR/ ANO TITULO BASE DE DADO PERIODICO
CANABRAVA, etal./ Diagnostico e BDENF Revista Cogitare
2012 intervengdes a pessoa Enfermagem.
com transtorno mental
com base na consulta de
enfermagem.
SOUSA, Suianne; Cuidado em saude LILACS Revista Baiana de
COSTA, Lurdes; mental no contexto da Saude Publica.
JORGE, Maria. / atencdo primaria:
2019 contribuicdes da
enfermagem.
DOTTO, et al./ 2017 Sistematizagéo da LILACS Revista de
Assisténcia de Enfermagem UFPE
Enfermagem: Ordem, Online.
Desordem ou
(Re)Organizacao.
VASCONCELLDO, et Instrumentos de LILACS Revista Avaliagdo
al./ 2018 Autorrelato para avaliar Psicoldgica.
tragos antissociais
medem o que objetivam
medir?
LUZ, Heriel, Sob a Gtica do exame: LILACS Revista Polis e Psique.
OSORIO, Antbnio; pesquisas sobre
BERNARDES, Anita./ | psicopatia e psicopatas
2020 no cenario cientifico
brasileiro.
BRUGGMANN, et al. / | Construgdo de um saber LILACS Revista Mineira de

2019

coletivo para
implantagédo do

Enfermagem.
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enfermagem em um
hospital psiquiatrico.

processo de

PEREIRA, Leticia;
DUARTE, Maria;

O cuidado a pessoa com

comorbidade

ESLABAO, Adriane. /

2019

psiquiatrica em
emergéncia geral: visdo
dos enfermeiros.

SCIELO R

evista Galcha de
Enfermagem.

SANTOS, et al. / 2021

Implicagdes da SAE na
pratica profissional
brasileira.

SCIELO

Revista da Escola de
Enfermagem da USP.

VASCONCELLOQOS, et

al./ 2017

A cognigdo social dos
psicopatas: achados
cientificos recentes.

SCIELO

Revista Estudos da

Psicologia.

Quadro 2. Relag4o dos artigos selecionados para o estudo segundo base de dados, titulos, autoria, ano

em que foi publicado e seus respectivos resultados. Mossord, 2022.

AUTOR/ANO TITULO METODO OBJETIVO RESULTADOS
CANABRAVA, Diagnostico e Pesquisa Identificar Neste estudo os autores
etal./ intervencdes a pratica. diagnosticos de organizaram quatro
2012 pessoa com enfermagem e tabelas com diagndsticos e
transtorno mental elaborar plano de intervencdes de
com base na cuidado a pessoas enfermagem, sendo eles
consulta de com transtorno relacior_lados ao dgrr_u’nio
enfermagem mental. fu_nmor!al, dom|n|_o
' fisiol6gico, dominio
psicossocial e dominio
meio-ambiente, todos
mensurados pelo
NANDA, NIC e NOC.
SOUSA, Cuidado em salde Pesquisa Analisar as A partir da andlise do
Suianne; mental no pratica. contribuicdes da estudo, compreende a
COSTA, contexto da enfermagem para 0 | importancia do enfermeiro
Lurdes; JORGE, | atencdo primaria: cuidado em satde no atendimento ao
Maria. / contribuigdes da mental na Atengéo cuidado mental. O
2019 enfermagem. Primaria. enfermeiro de primeiro
momento ira acolher esse
paciente e realizar uma
escuta qualificada, vendo
0 paciente além da doenca
e seus fatores de riscos.
Com a construcdo de um
vinculo, o paciente se
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tornard mais apto ao
tratamento e efetuar as
intervencdes de
enfermagem.

DOTTO, etal./
2017

Sistematizacao da

Ordem, Desordem

(Re)Organizacéo

Assisténcia de
Enfermagem:

ou

Descritivo e
exploratério.

Conhecer a
percepcao do
enfermeiro em

relacdo a SAE, na

perspectiva da
complexidade.

efetuar a SAE como uma

parte da rotina burocratica.

O estudo realizado com
enfermeiros alega ao

atribuicéo obrigatoria,
realizado apenas como

Opondo a ideia da SAE
gue é adequar-se a
melhorar a qualidade do
cuidar da enfermagem,
autonomia do enfermeiro,
prescrever cuidados de
enfermagem a partir de
cada diagnéstico de
enfermagem estabelecido
para cada paciente. Dessa
forma, é incentivado
orientacdes dos beneficios
da SAE a estes
profissionais.

VASCONCELL
O, etal./ 2018

Instrumentos de
Autorrelato para
avaliar tracos
antissociais
medem o que
objetivam medir?

Pesquisa
pratica.

Verificar possiveis

diferencas
decorrentes do ato
de explicitar as
préprias respostas
para outros
individuos.

Participaram deste estudo
156 estudantes de
graduac®es variadas. Cada
participante preencheu um
formulario com
afirmacdes que estdo
presente em testes para
mensurar caracteristicas
de personalidade
antissocial. O presente
estudo ndo foi inserido
nomes dos participantes,
porém quando
perguntados que se fosse
obrigatdrio enunciar sua
identidade, muitos
alterariam a resposta. Isto
é, remodelar a resposta
para ele ser aceito na
esfera que desejar.

LUZ, Heriel;
OSORIO,
Antbnio;

BERNARDES,

Anita.

Sob a 6tica do
exame: pesquisas
sobre psicopatia e

psicopatas no
cenario cientifico
brasileiro.

Revisdo
Integrativa da
literatura.

Elucidar quais areas

interessaram-se

pela tematica; de
gue maneira elas
delinearam seu(s)

objeto(s); com

quais saberes
instituidos e
instituintes

estabeleceram seus

Apdbs uma revisdo de
literatura foi apontado
novos instrumentos para
auxiliar no diagnéstico de
TPA, como Tomografia
computadorizada,
Ressonancia magnética e
tomografia por emissao de
foton Unico. Acentuando

gue individuos
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dialogos; e como
esses
acontecimentos
configura-se na
contemporaneidade

diagnosticados com TPA
ndo existe cura e nem
tratamento especifico.

BRUGGMANN
, etal.

Construcdo de um
saber coletivo
para implantacao
do processo de
enfermagem em
um hospital
psiquiétrico.

Pesquisa-
Acéo

Construir um saber
coletivo para
implantagéo do
processo de
Enfermagem em
um hospital
psiquiatrico
especializado.

Neste estudo, enfermeiros
de um hospital
psiquiatrico em Santa
Catarina construiu um
instrumento para coleta de
dados baseada na teoria de
Travelbee.
Posteriormente,
desenvolveram um
protétipo de selegdo de
diagnostico de
enfermagem para assim,
poder selecionar as
melhores intervencgoes.
Por fim, os enfermeiros
também desenvolveram
uma prescrigéo de
enfermagem com
intervencdes padrdes e
flexiveis e passivel de
alteracdes, mediante
avaliacdo do enfermeiro.
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PEREIRA,
Leticia;
DUARTE,
Maria;
ESLABAO,
Adriane.

O cuidado a
pessoa com
comorbidade
psiquiatrica em

emergéncia geral:

visdo dos
enfermeiros.

Descritivo e
exploratorio.

Analisar
dificuldades
encontradas pelos
enfermeiros no
cuidado a pessoa
com comorbidade
psiquiatrica em
uma emergéncia
geral e suas
sugestdes para
melhoria do
cuidado a estas
neste servigo.

De acordo com o0s
enfermeiros, a estrutura
fisica e os recursos
materiais sdo essenciais
para o atendimento a
pessoa com transtorno
psiquiatrico. O enfermeiro
ao atender esse paciente
deve estar apto para
administrar medicacao,
manejo das crises,
incentivo ao autocuidado,
atencdo com a dieta, a
identificacdo das
alterages psiquicas e a
escuta qualificada. Ap6s a
alta do quadro é
importante orientar este
paciente a continuar o
cuidado em Centros de
Atencdo Psicossocial e nas
UBS. Todavia, A maioria
que busca internacdes ja
estdo em estado critico,
isto é, deve haver o
fortalecimento da Atencéo
Basica e 0 CAPES para
evitar a superlotacdo em
leitos de hospitais
psiquiatricos.
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SANTOS, et al.

Implicacdes da
SAE na pratica
profissional
brasileira.

Descritivo e
exploratorio.

Analisar as
implicacdes da
SAE na prética

profissional

brasileira.

Primordialmente, o estudo
determina a diferenga
entre SAE e Processo de
Enfermagem (PE),
referindo como uma
incompatibilidade inicial
dos enfermeiros de ndo
compreender a
dessemelhanca.
Explorando a relagdo entre
enfermeiros e a SAE, onde
muitos veem como algo
que dificulta o
atendimento. Por isso, é
necessario o entendimento
da legislagéo vigente que
compete a SAE e respalda
o profissional enfermeiro.
Sendo a SAE, em seu
carater fundamental
constar o quao organizado
e estruturado € o servigo
prestado pela
enfermagem.

VASCONCELL
OS, etal.

A cognicdo social
dos psicopatas:
achados
cientificos
recentes.

Revisao
Integrativa de
literatura.

Realizar uma
revisdo tedrica, ndo
sistematica,
discutindo
pesquisas recentes
sobre o tema.

Aos estudos mais recentes
relacionados a este
transtorno esta
caracterizada em dois
modelos: Blair (atrofia na
amigdala) e Kiehl (Apoia-
Se no pressuposto da cito
arquitetura celular, ou
seja, fatores relativos a
densidade, tipo e estrutura
neuronal das regides
periféricas ao sistema
limbico). Em casos de
interacOes sociais, a quem
possui esse transtorno,
consegue persuadir e
manipular por postura
corporal, entonacéo da voz
e o0 contato por olhar.
Sendo assim, explica-se a
possibilidade de
manipulacéo devido a
circunstancia com o
déficit em termos de
cognicdo social.
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A partir do quadro 2 nota-se que dos 9 artigos todos trabalharam na temética de uma
construcdo de um atendimento para o transtorno na qual até hoje ndo foi estabelecido cura e
tratamento. Dessa forma, apresentando diferentes metodologias para o progresso do
acolhimento, sendo ele: estimulando educacdo permanente aos profissionais acerca da saude
mental, criacdo de um instrumento de coleta de dados, diagndsticos e possiveis intervengoes,
novas tecnologias para detectar o TPA, estudos mais recentes concatenado ao transtorno e
como a sistematizacdo da assisténcia de enfermagem pode auxiliar esse processo de provavel
tratamento. A vista disso, o estudo foi discernido em dois topicos: “Primeiros passos para a

Assisténcia” e “Sistematizacdo da Assisténcia da enfermagem a pessoa com TPA™.
4.1 PRIMEIROS PASSOS PARA A ASSISTENCIA

Michael Foucalt - fildésofo, escritor, psicologo e professor — defendia que para
compreender quaisquer tipos de verdade; a normatividade e a epistemologia eram irrefutaveis.
Dado que a presenca dos primeiros comportamentos relacionado ao TPA surgiram na época de
Hipdcrates e até o momento presente ndo foi descoberto tratamento especifico. Como
resultado, o sujeito que € diagnosticado com o transtorno esta submetido a ser refém do seu
préprio “eu” e exercendo o papel de instrumento de investigagdo. Onde os profissionais da area
e pesquisadores tornam-se sentinelas de pequenas e breves estudos que compactue com o

tratamento.

De outro modo, o sujeito que busca assisténcia em clinicas especializadas ndo se tornara
a parte de algum tratamento. Segundo Sousa, Costa, Jorge (2019, p.153) “Nesse sentido, pode-
se afirmar que o conceito de cuidado em saude vai muito além das préaticas corretivas de
doengas; significa, em sua forma mais genuina, dar atencéo, acolher, respeitar e ensinar.” Logo,
0s novos pensamentos da modernidade surgem com atuais modelos de cuidados e assim, a
pessoa com o transtorno de personalidade antissocial pode efetuar seu direito de cidadao e

buscar sua devida assisténcia.

Destaca-se que o atendimento precoce facilita o progresso da assisténcia de
enfermagem. Recomendando assim que a pessoa busque ajuda a qualquer sintoma suspeito.
Em conformidade que Pereira, Duarte e Eslabdo (2019, p. 7) retrata “... pode ampliar as
possibilidades de acesso facilitado, o diagndstico antecipado dos problemas com o inicio de

intervengoes apropriadas e imediatas, além da criagdo de um ambiente ndo estigmatizante...”
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De fato, o tratamento sera especifico para cada sujeito, ndo é possivel definir um modelo
analogo a todos. Assim, compete ao enfermeiro presente escutar este paciente, com entrevistas
longas e coletando dados suficiente para um diagndstico satisfatério. Destaca-se que individuos
que possuem transtorno de personalidade antissocial ndo possui ansiedade social, apenas
almeja a desejabilidade social. Portanto, possuem consigo graus superiores de manipulacao,

favorecendo respostas comodas e agradaveis aos profissionais de saude.
4.2 SISTEMATIZAQAO DA ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM A PESSOA COM TPA

A sistematizacdo é um instrumento importante de seguranca para o enfermeiro.
“Considerada um método que assegura a cientificidade a atuagao do enfermeiro, a SAE garante
a qualidade do cuidar em Enfermagem, a autonomia do enfermeiro, em prescrever cuidados de
Enfermagem, a partir de diagndsticos de Enfermagem estabelecidos para cada paciente.”

(DOTTO, et al, p. 3.822)

Na visdo do Santos, et al (2020), a sistematizacdo da assisténcia de enfermagem € o
espaco da capacidade de conhecimento de enfermagem, é onde estudos e pesquisas

relacionados a administracdo e gestdo de enfermagem é produzido para contribui a assisténcia.

Incluido na SAE temos o Processo de Enfermagem, que € um método técnico, cientifico
e sistematizado em 5 etapas. Porém, Pereira, Eslabdo, Duarte (2019) defende é que este método
é utilizado de maneira incorreta, utilizando intervencdes idénticas a todos o0s pacientes e assim
n&o obtendo resultados positivos. E preciso realizar uma consulta de enfermagem adaptéaveis a

cada sujeito que comparecer buscando ajuda.

Consoante ao que Canabrava, et al (2012, p.662) refere “A consulta de enfermagem
proporciona, sistematicamente, o levantamento dos problemas e das rea¢fes humanas,
permitindo o conhecimento do histdrico de satde do paciente e da familia”. Logo, a fase inicial
é a coleta de dados, a teoria de Travelbee auxilia esse processo. A teoria de Travelbee refere-
se sobre a relacdo pessoa-pessoa, viabilizando ao enfermeiro uma visdo geral do individuo,
muito além do transtorno. Bruggmann, et al (2019) construiu com o apoio de 18 enfermeiros
de um hospital psiquiatrico de Santa Catarina uma tabela para coleta de dados para pacientes

com transtornos.
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Tabela 1 — Histérico de Enfermagem, Floriandpolis, Santa Catarina, Brasil, 2015.

HISTORICO DE ENFERMAGEM
Unidade:
o Idade:
{ ) 1*internacio { )Reinternagio { ) Internagio voluntaria { ) Internagio involuntiria { ) Internagio Compulsoria
Motive da internagio:
Sem condigdes de entrevista:

Aparénda geral/Higiene pessoal

{ )Boa { )Regular { )Ruim
FUN(;OE PSIQUICAS

1. Consdiéncia

( ) Alerta ( )Obnubilagio ( )Confusio { ) Estupor

2. Atengdo

{ ) Normopreséxico { ) Hiperproséxico () Hipoproséxico () Mormavigil () Hipervigil { ) Hipowigil

3. Orientagao
{ ) Crientado () Parcialmente orientado { ) Desorientado

4. Memoria
{ ) Preservada { ) Hipermnésia
5. Pensamento/Juizo da Realidade

{ )Légico { ) Organizada { )lentificado  { ) Blogueio ( )Acelerado () Migico { ) Dissociado
{ ) Desagregado { ) Fuga de ideias { )Persecutdrio  ( ) Depredativa () Mistico { ) Sexuais { ) Ideias euforicas/
grandeza/poder () deias de ruina

6. Linguagem/Discurso

{ ) Hipomnésia { ) Amnésia

{ )Logicofreceptive () Afasia { ) Mutismo () Bradifasia { ) Dislalia () Disartria { ) Ecolalia ( }Logormeia
{ ) Prolixidade { }Meologsmo () Disfernia ( ) Coprolalia

{ ) Hiperestesia ({ ) Hipoestesia { ) Parestesia () Anestesia { ) Alucinagio auditiva

() Alucinagio Visual () Alucinagio tatl () Alucinagio olfativa () Alucinagio gustativa { ) Alucinagio dnestésica

{ JAludnagio cenestésica

3

o



() Eutimico ()} Hipertimico ( )Hipotimico { )irricavel { )Pueri ( ) Ansioso ( JFobico
( )Embotado { }Labil ( ) Anedonia {1 Panico ( ) Ambivaléncia afetiva

-~
o

( ) Cannabis ( )Cocaina [ JLSD () Ecstasy { )Outras

oArteriak______ Temperatura: C FR: 1GT

Este instrumento facilita a coleta e organiza a conversa, para resultados significativos,
deve o enfermeiro ser capaz de identificar quaisquer sinais de mentira e manipulacédo ou até

reacOes destoantes e de desconforto do individuo.

Posteriormente a coleta de dados assome o diagndstico de enfermagem e é de suma
importancia o enfermeiro possuir conhecimento cientifico na &rea de salde mental para
desempenhar melhor este acolhimento. Os diagndsticos de enfermagem devem agir de maneira
individual a cada sujeito e definidos com discernimento, porque serdo esses diagndsticos que
vai interceder no processo salde-doenca. De acordo com a North American Nursing Diagnosis
Associattion (NANDA) 2021, o diagnostico de enfermagem concede ao enfermeiro realizar

prescricdes de enfermagem e a responsabilidade de avaliar/ acompanhar este paciente.

Para a terceira etapa do PE, o planejamento de enfermagem, é necessario o enfermeiro
dominar os panoramas subjetivos coletados desde a primeira etapa. No planejamento tem de se
levar em consideracdo os sentimentos e emocdes do paciente, possuir recursos materiais a
disposi¢do, humanizagdo e ter as intervencdes estabelecidas. No livro da NANDA 2021, é
descrito 4 dominios: Dominio Funcional, Dominio Fisioldgico, Dominio Psicossocial e
Dominio Meio-Ambiente. E rentavel durante o planejamento refletir sobre colocar em pauta

todos os dominios para intervir a este paciente. Para assim possuir um protocolo completo e
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por um modelo de integralidade de atengdo psicossocial instituido durante a reforma
psiquiatrica. VASCONCELLOS, et al (2021)

Para a implementacdo, o profissional da enfermagem tem de estar apto para a
possibilidade de intercorréncias, sendo elas a baixa adeséo ao tratamento, o surgimento de outro
tipo de distarbio psicologico, se o paciente ird necessitar de supervisdo ou/e se ele se
apresentara violento em alguma circunstancia. Por isso, entende-se a importancia da familia
durante o tratamento e a postura que o enfermeiro adota em relagdo a familia, pois muitos ainda
sustentam a ideia de que a familia € a geradora da doenca. Fernandes, et al (2021) reflete a
ideia de como uma familia que possui alguém com transtorno de personalidade antissocial

acarreta sofrimento ndo somente ao sujeito, mas também para toda a familia.

Na ultima etapa do PE temos a avaliacdo de enfermagem, é nela que o enfermeiro ira
avaliar o grau de desenvolvimento do individuo. E importante garantir ao individuo espacos
para ele propor sua opinido em relagcdo ao tratamento e ideias que faca ele se sentir cada vez
mais confortavel. E que o enfermeiro busque aprimorar-se no conceito de explorar capacitaces

na area, para estar atualizado e apto para novas formas de assistir a esse sujeito com TPA.

Sobressai também refletir sobre o transtorno, como o Luz, Osorio e Bernardes (2020)
menciona, o TPA deve ser empenhado a mudar o titulo que carrega, o de psicopata. E que por
mais que nado exista cura e tratamento, enxergar esse individuo ndo como inimigo da sociedade

e sim, como qualquer outro que precisa de auxilio do profissional da enfermagem.
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CONSIDERACOES FINAIS

Fundamentando-se no que foi trabalhado durante o estudo, constata-se que 0 método da
Sistematizacdo da Assisténcia da Enfermagem promove uma melhor organizacdo ao atender o
sujeito com Transtorno de Personalidade Antissocial. Seguindo a hipdtese que foi estabelecida
no inicio da pesquisa, de fato considerou a SAE como um método eficaz e a maneira como €é
importante que os profissionais estejam aptos e capacitados para assistir este paciente, saiba a

teoria cientifica, mas também saiba ser humano e ético.

Nesta revisdo é destacado a importancia do enfermeiro no atendimento na satide mental,
que por muitas vezes em Unidade Bésica de Saude, pacientes com o transtorno procuram
unicamente o profissional médico. Este estudo mostra o quanto o profissional da enfermagem
também pode auxiliar no tratamento, existindo taxonomias, técnicas cientificas e leis que o

respaldam.

Os desafios ao realizar este trabalho foi de trazer a saude mental ao ambito da
enfermagem. Nota-se que enfermeiros estdo na linha de frente da Unidade Basica de Salde, de
hospitais e clinicas, porém, em casos de salde mental existe ainda desfalque de profissionais

neste ramo.

Por isso, € primordial novos conhecimentos na area; estimulando a busca por novos
métodos e técnicas de amparar o individuo que possui TPA. Dessa forma, este trabalho
contribui para que enfermeiros apoie a ideia da saide mental, que assista esses pacientes com

0 método SAE e que busquem desenvolver em conjunto novos tratamento para este sujeito.

33



REFERENCIAS

ALVARENGA, Marco Antonio Silva. et al. Evolucdo do DSM quanto ao critério categorial
de diagndstico para distdrbio da personalidade antissocial. Jornal Brasileiro de Psiquiatria
[online], Rio de Janeiro, v. 58, n. 4, p. 258-266, 2009. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/jbpsig/a/fectfGmTTxnsPHDN4hw8KKQ/?lang=pt#ModalArticles.
Acesso em: 08 out. 2021.

AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION - APA. Manual diagnostico e estatistico de
transtornos mentais: DSM-5. Porto Alegre: Artmed, 2014

BARROS, Alba Lucia Bottura Leite de. et al. Processo de Enfermagem: Guia para a préatica.
S&o Paulo, COREN-SP, 2015.

BRAGA DE SOUSA, Suianne. PONTES COSTA, Lourdes Suelen. BESSA JORGE, Maria
Salete. Cuidado em Salde Mental no contexto da atencdo primaria: contribuices da
enfermagem. Revista Baiana Saude Publica. Bahia, v. 43, n. 1, p. 151- 164, jan. 2019.
Disponivel em: https://rbsp.sesab.ba.gov.br/index.php/rbsp/article/view/3024/2665. Acesso
em: 15 mar. 2022.

BRUGGMANN, Mario Sergio, et al. Construcdo de um saber coletivo para implantacdo do
processo de enfermagem em um hospital psiquiatrico especializado. Revista Mineira de
Enfermagem. Minas Gerais, v. 23, e- 1270, ago. 2019. Disponivel em:
https://cdn.publisher.gnl.link/reme.org.br/pdf/en_1270.pdf . Acesso em: 13 mar. 2022.

CANABRAVA, Danielly Souza et al. Diagnéstico e Intervencdes a pessoa com Transtorno
Mental com base na consulta de enfermagem.Cogitare Enfermagem, [S.l.], Paran4, v. 17, n.
4, dez. 2012. ISSN 2176-9133. Disponivel em:

<https://revistas.ufpr.br/cogitare/article/view/30363>. Acesso em: 15 mar. 2022.

CLARA, Carlos José da Silva Santa. Melancolia: da antiguidade a modernidade — Uma breve

analise historica. Mental, Barbacena, v. 7, n. 13, p. x, 2009. Disponivel em:

34


https://www.scielo.br/j/jbpsiq/a/f6ctfGmTTxnsPHDN4hw8KKQ/?lang=pt#ModalArticles
https://rbsp.sesab.ba.gov.br/index.php/rbsp/article/view/3024/2665
https://cdn.publisher.gn1.link/reme.org.br/pdf/en_1270.pdf
https://revistas.ufpr.br/cogitare/article/view/30363

http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1679-44272009000200007.
Acesso em: 06 out. 2021

COSTA, Janelise Bergamaschi Paziani. VALERIO, Nelson Iguimar. Transtorno de
Personalidade Antissocial e Transtorno por uso de substancias: caracterizacdo, comorbidades
e desafios ao tratamento. Capitulo: Psicol, Ribeirdo Preto, v. 16, n. 1, p. 119-132, jun. 2008.
Disponivel em: http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=51413-
389X2008000100010. Acesso em: 04 out. 2021.

DEL-BEN, Cristina Marta. Neurobiologia do transtorno de personalidade antissocial. Archives
of Clinical Psychiatry [online], Sdo Paulo, v. 32, n. 1, p. 27-36, 2005. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/rpc/al/jJY XhCwb7MtTzrGvfHFwWHJIb/?lang=pt#. Acesso em: 10 out.
2021

DOTTO, Jéssica Ineu; et al. Sistematizacdo da assisténcia de enfermagem: ordem, desordem
ou (re)organizacdo? Revista de Enfermagem. Pernanbuco, v. 11, n. 10, p. 3821-9, 2017.
Disponivel em:
https://periodicos.ufpe.br/revistas/revistaenfermagem/article/view/25235/24301. Acesso em:
18 mar. 2022.

GOMES, Cema Cardona. ALMEIDA, Rosa Maria Martins de. Psicopatia em homens e
mulheres. Capitulo: Arquivos Brasileiros de Psicologia, Rio de Janeiro, v. 62, n.1, p. 13-21,
abr. 2010. Disponivel em: http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1809-
52672010000100003. Acesso em: 04 out. 2021.

LUZ, Heriel Adriano Barbosa da; OSORIO, Antonio Carlos do Nascimento; BERNARDES,
Anita Guazelli. Sob a ética do exame: pesquisas sobre psicopatia e psicOpatas no cenario
cientifico brasileiro. Rev. Polis Psique, Porto Alegre, v. 10, n. 1, p. 187-206, abr. 2020 .
Disponivel em <http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2238-
152X2020000100011&Ing=pt&nrm=iso>. Acesso em: 23 mar 2022.

MILLANI, Helena de Fatima Bernardes. VALENTE, Maria Luisa L. de Castro. O caminho da
loucura e a transformacéo da assisténcia aos portadores de sofrimento mental. SMAD, Revista
Eletronica Saude Mental Alcool Drog. (Ed. Port.), Ribeirdo Preto, v. 4, n. 2, ago. 2008.
Disponivel em: http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1806-
69762008000200009. Acesso em: 05 out. 2021.

MONTELO, Leticia Divina dos Santos. MELO, Gleyson. Atuacdo da Enfermagem na
Emergéncia Psiquiatrica. Revista Cientifica Multidisciplinar Nucleo do Conhecimento, S&o
Paulo, V. 4, n. 8, p. 66-81, ago. 2020. Disponivel em:

35


http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1679-44272009000200007
http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-389X2008000100010
http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-389X2008000100010
https://www.scielo.br/j/rpc/a/jJYXhCwb7MtTzrGvfHFwHJb/?lang=pt
https://periodicos.ufpe.br/revistas/revistaenfermagem/article/view/25235/24301
http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1809-52672010000100003
http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1809-52672010000100003
http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1806-69762008000200009
http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1806-69762008000200009

https://www.nucleodoconhecimento.com.br/saude/emergencia-psiquiatrica. Acesso em: 05
out. 2021.

SANTOS, George Luiz Alves et al. Implicacbes da Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem na pratica profissional brasileira. Revista da Escola de Enfermagem da USP
[online]. S& Paulo, v. 55, e 03766, jan. 2021. Disponivel em:
<https://doi.org/10.1590/S1980-220X2020023003766>. Acesso em: 16 mar. 2022,

SOARES, Mirelle Inacio. et al. Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem: facilidades e
desafios do enfermeiro na geréncia da assisténcia. Capitulo: Pesquisa, Rio de Janeiro, v. 19,
n. 1, p. 47-53, jan./mareg. 2015. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/ean/a/ghYPrPY Cdg68TBW5yxrGgbg/?format=pdf&lang=pt. Acesso
em: 04 out. 2021.

PEREIRA, Leticia Passos, Duarte, Maria de Lourdes Custddio e Eslabdo, Adriane Domingues.
O cuidado a pessoa com comorbidade psiquiatrica em emergéncia geral: visdo dos enfermeiros.
Revista Gaucha de Enfermagem [online]. Rio Grande do Sul, v. 40, e- 20180076, jun. 2019.
Disponivel em: <https://doi.org/10.1590/1983-1447.2019.20180076>. Acesso em: 19 mar.
2022.

VASCONCELLOS, Silvio José Lemos et al . Instrumentos de autorrelato para avaliar tragos
antissociais medem o que objetivam medir?. Aval. psicol., Itatiba, v. 17, n. 2, p. 163-1609,
2018 . Disponivel em <http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1677-
04712018000200002&Ing=pt&nrm=iso>. Acesso em: 22 mar. 2022.

36


https://www.nucleodoconhecimento.com.br/saude/emergencia-psiquiatrica

APENDICE A

DADO

BASE DE TITULO AUTOR METODO OBJETIVO
DADO
BASE DE TITULO AUTOR ANO RESULTADO

37



	DOTTO, Jéssica Ineu; et al. Sistematização da assistência de enfermagem: ordem, desordem ou (re)organização? Revista de Enfermagem. Pernanbuco, v. 11, n. 10, p. 3821-9, 2017. Disponível em: https://periodicos.ufpe.br/revistas/revistaenfermagem/article...

