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RESUMO

Introducdo: Sofrimento psiquico, crise mental, transtorno mental, uso de &lcool/drogas,
autolesdo sem intencdo suicida, tentativa de suicidio e vitimizacdo de violéncia
circunscrevem graves fatores de risco no ciclo gravidico-puerperal para o binbmio mae-
bebé. Objetivo: Apresentar as idiossincrasias da assisténcia psicoldgica especializada a
gestantes e puérperas internadas em leitos de salde mental. Metodologia: Estudo
descritivo, qualitativo, do tipo relato de experiéncia, desenvolvida em Hospital-
Maternidade de alta complexidade, em Teresina-Piaui, desde marco de 2022. Relato de
Experiéncia: O protocolo assistencial de psicologia perinatal no cuidado a mulheres
internadas em leitos de salde mental abrange: acolhimento de paciente e
acompanhante/familiar(es); entrevista inicial, exame psiquico, avaliacdo psicoldgica,
atendimentos psicoldgicos de rotina, interconsulta e suporte emergencial a paciente;
discussao do caso clinico com a equipe; assisténcia psicolégica a
acompanhante/familiar(es); registro da evolucdo psicolégica no Prontuario Eletrénico
Multiprofissional; elaboracdo de documento psicologico e registro de notificacéo
compulsoria; acdes de formacdo e participacdo em acdes de educacdo permanente em
salde. ConsideracOes Finais: A assisténcia psicologica perinatal no cuidado a mulheres
internadas em leitos de satide mental urge visao caleidoscopica e holistica no diagndstico,
manejo e exaltacdo das idiossincrasias dos quadros psicopatoldgicos e disfuncionais. Os
desafios no fluxo e seguimento do cuidado longitudinal na RAPS, articulado a Rede
Cegonha, impdem valorizacdo das estratégias de coping, da participagdo ativa e do
protagonismo de pacientes e acompanhantes/familiares. O robustecimento da itinerancia
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na tessitura e coproducao do cuidado em satde mental integral, emancipador, pressupde
respeito aos modos de vida, aprimoramento da subjetividade ética-estética-politica,
fortalecimento da alianca entre paciente-familia-equipe.

Palavras-chave: protocolo de tratamento, cuidado perinatal, psicologia hospitalar,
servicos de saude mental, hospital-maternidade.

ABSTRACT

Introduction: Psychic suffering, mental crisis, mental disorder, alcohol/drug use, self-
injury without suicidal intent, attempted suicide and victimization by violence are serious
risk factors in the pregnancy-puerperal cycle for the mother-baby binomial. Objective:
To present the idiosyncrasies of specialized psychological care for pregnant and
postpartum women admitted to mental health beds. Methodology: This is a descriptive,
qualitative study of an experience report developed at a highly complex maternity hospital
in Teresina-Piaui, since March 2022. Experience Report: The perinatal psychology care
protocol for women admitted to mental health beds includes: welcoming the patient and
companion/family  member(s); initial interview, psychological examination,
psychological assessment, routine psychological care, interconsultation and emergency
support for the patient; discussion of the clinical case with the team; psychological
assistance for the companion/family member(s); recording of the psychological evolution
in the Multiprofessional Electronic Record; preparation of a psychological document and
compulsory notification record; training actions and participation in permanent health
education actions. Final considerations: Perinatal psychological assistance in the care of
women admitted to mental health beds requires a kaleidoscopic and holistic view in the
diagnosis, management and exaltation of the idiosyncrasies of psychopathological and
dysfunctional conditions. The challenges in the flow and follow-up of longitudinal care
in the RAPS, linked to the Stork Network, require an appreciation of coping strategies,
active participation and the leading role of patients and companions/family members.
Strengthening itinerancy in the weaving and co-production of comprehensive,
emancipatory mental health care presupposes respect for ways of life, improving ethical-
aesthetic-political subjectivity and strengthening the alliance between patient-family-
team.

Keywords: clinical protocols, perinatal care, psychology, mental health services,
maternity hospital.

1 INTRODUCAO

Situac@es de sofrimento psiquico, crise mental, transtorno mental, uso de alcool
e outras drogas, autolesdo sem intencdo suicida, tentativa de suicidio e vitimizacao de
violéncia circunscrevem graves fatores de risco no ciclo gravidico-puerperal, associadas

a complicagdes para o bindbmio mée-bebé (Barbosa et al., 2023b; Brasil, 2022), que
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acarretam repercussdes negativas na satde da mulher, com piora na funcionalidade diéria,
pior qualidade de vida e aumento do risco de suicidio (sobretudo nos casos ndo tratados).
Como efeito, influenciam negativamente a vida fetal e o desenvolvimento infantil, com
incremento do risco de alteragcbes comportamentais e de doencas mentais (Zambaldi;
Cantilino, 2023).

A proposito, os fatores de risco no ciclo gravidico-puerperal englobam aspectos
bioldgicos, psicolégicos ou sociais, associados a maiores probabilidades futuras de
morbidade ou mortalidade, que exigem vigilancia continua, identificacdo, prevencdo e a
devida estratificacdo de risco. Esses determinantes podem ser agrupados segundo as
singularidades da mulher e incluem: comportamentos e estilos de vida; influéncia ou
apoio recebido das redes sociais e comunitarias; condi¢bes de vida e trabalho;
oportunidade de acesso a servigos; condi¢cdes socioecondmicas, culturais e ambientais
gerais. Entre os fatores de risco gestacional tocantes a dimensdo psicossocial, se
destacam: doencas cronicas; uso de alcool, tabaco ou drogas ilicitas; vitimizacdo de
violéncia; exposi¢do a niveis altos de estresse; vivéncia em situagdo de rua. A titulo de
ilustracdo, a Figura 1 exibe os determinantes sociais da gestacéo, inspirados no modelo
de Dahlgren & Whitehead (Sociedade Beneficente Israelita Brasileira Albert Einstein,
2019).
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Figura 1: Os fatores determinantes sociais da gestagéo
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Fonte: Sociedade Beneficente Israelita Brasileira Albert Einstein (2019).

Consequentemente, a estratificacdo de risco subsidia a identificagdo do potencial
de risco a vida ou do grau de sofrimento da usuéaria. Os critérios adotados nesse processo
incluem aspectos clinicos, sociais, econémicos e familiares; por isso, situacfes nas quais
pacientes com transtornos mentais, contudo, estaveis, ndo requerem tratamento em
equipamentos da Atengdo Secundaria ou Terciaria., € fulcral a evidéncia de quadros
clinicos atinentes a perda do contato com a realidade, tentativa de suicidio,
heteroagressividade, devido a gravidade e incapacitacdo que lhes sdo intrinsecas.
Destarte, a avaliacdo do prejuizo funcional, relativa ao risco, a vulnerabilidade e aos
fatores de protecdo, pode ser um bom indicador de gravidade do quadro. Igualmente, a
avaliacdo clinica em satude mental concorre com os caminhos e direcionamentos do
cuidado (Weintraub et al., 2022).

Os leitos de saude mental em Maternidade destinam-se a promoc¢éo do cuidado

especializado a gestantes e puérperas com demandas consecutivas a condi¢fes morbidas
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influenciadoras no risco gestacional, em geral, alusivas a: transtorno depressivo;
depressdo puerperal; transtorno de ansiedade; transtorno misto ansioso e depressivo;
transtorno bipolar; esquizofrenia; deficiéncia mental; transtorno de personalidade
borderline; psicose puerperal; uso de alcool/drogas; surto psicético; comportamento
autolesivo com ou sem intencéo suicida. Nesse ambito, a assisténcia psicologica propicia
prontiddo no diagnostico e manejo de quadros psicopatoldgicos e disfuncionais; atencéo
emergencial a episodios de crise; enfoque holistico, sensivel as condigdes psiquicas,
psiquiatricas e psicossociais; e, coopera com a qualificacdo dos processos de
planejamento, gestéo e cuidado em equipe multiprofissional de saude e na Rede Cegonha,
articulados com a Rede de Atengéo Psicossocial (RAPS) (Barbosa, 2023).

Considerando-se que a Lei Federal n®14.721, de 08 de novembro de 2023, garante
a assisténcia psicologica a gestantes, parturientes e puérperas (Brasil, 2023), atesta-se a
magnitude dos cuidados psicoldgicos especializados em salde mental nos Hospitais-
Maternidade de alto risco da rede do Sistema Unico de Saude (SUS). Para tanto, as
intervencdes psicoldgicas empreendidas no Servigo Hospitalar de Referéncia (SHR) para
atencéo a gestantes e puérperas com sofrimento ou transtorno mental e com necessidades
de salde decorrentes do uso de alcool, crack e outros drogas devem ser estruturadas, com
base no que dispGe a Portaria n° 3.088, de 23 de dezembro de 2011, que institui a RAPS
no SUS; assente a Portaria n° 148, de 31 de janeiro de 2012, que define as normas de
funcionamento e habilitacdo do SHR do Componente Hospitalar da RAPS, e institui
incentivos financeiros de investimento e de custeio; de acordo com a Portaria n°® 3.588,
de 21 de dezembro de 2017, que altera as Portarias de Consolidacéo n° 3 e n° 6, de 28 de
setembro de 2017, para dispor sobre a RAPS.

Paralelamente, os cuidados psicoldgicos perinatais a mulheres internadas em
leitos de saude mental precisam obedecer as prescri¢cdes dos normativos legais especificos
do Conselho Federal de Psicologia (CFP), a saber: o Codigo de Etica Profissional do
Psicdlogo (CFP, 2005); as Referéncias técnicas para atuacdo de psicologas(os) nos
servicos hospitalares do SUS (CFP, 2019); assim como as Resolug¢des do CFP n° 06/2019,
n® 17/2022, e n° 23/2022.
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Deveras, a assisténcia psicoldgica perinatal nos leitos hospitalares de saide mental
se insere na tessitura do trabalho em equipe interprofissional, através do acolhimento
relacional e institucional, esculpido no encontro entre trabalhador de saude-usuaria, por
meio da corresponsabilizacdo pelo fluxo da paciente na rede, mormente, no cuidado a
salde mental (Alexandre; Vasconcelos; Santos, 2019).

A vista disso, a compreensdo dos fluxos das usuérias na rede enseja o
entendimento de como transcorrem 0s movimentos de ir e vir dessas mulheres no
territério, no intento de acessar os servicos de salde (Schweickardt et al., 2016). Em
outras palavras, reclama a Optica da itinerancia, segundo a qual o cuidado carece ser
contextualizado a existéncia e aos modos de vida das pessoas; se fundamenta na
desinstitucionalizacdo das préticas e construcdo da integralidade; e, precisa enaltecer a
busca ativa no territorio de vida dos individuos. Dai, a itinerancia concebe uma estratégia
potente para atencdo as demandas de usuarias que ndo se adaptam aos equipamentos
tradicionais de cuidado e na abordagem de pessoas refratarias aos servicos de salde
mental (Lemke; Silva, 2011).

Decisivamente, o cuidado em salde mental urge uma visdo caleidoscopica,
holistica; égide na integralidade, amorosidade e humanizacdo; postura ética-estética-
critica-politica-emancipatoria, que honre a usuaria enquanto cidadd, protagonista,
detentora de voz e vez (Barbosa, 2021), Afinal, legitima-se, a poténcia da parametrizagdo
das praticas psicologicas perinatais, porque conferem robustez ao cuidado em equipe
multiprofissional hospitalar e a valorizagdo da saude mental no campo da saude coletiva,
tanto quanto a fortificacdo da parceria entre a triade paciente-familia-equipe (Lima;
Barbosa, 2023).

Por conseguinte, o cuidado em saude mental com sentido emancipador viabiliza
intervengdes que provoguem mais autonomia e menos heteronomia, ao passo que
hibridiza saberes e configura um conhecimento tacito-técnico, socializador-reificador,
sem sobreposicdo de um conhecimento sobre o outro. Para isso, sua operacionalizagdo
expande a competéncia de saber-fazer e saber-por que-fazer, que implica ndo apenas na
submissdo as regras, mas na influéncia na mudanca nas regras e na tradi¢do. Entdo, denota

um “recurso ponte” de linguagem e perspectiva, que auxilia no rompimento de
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dificuldades nas tentativas de construgdes intersetoriais e interdisciplinares do campo da
saude (Barros, 2021).

O presente trabalho apresenta as idiossincrasias da assisténcia psicoldgica
especializada a gestantes e puérperas internadas em leitos de salde mental de

Maternidade de alto risco.

2 METODOLOGIA

Estudo descritivo, qualitativo, do tipo relato de experiéncia, que retrata o
trabalho como psicologa integrante da equipe assistencial multiprofissional do Servigo
Hospitalar de Referéncia para atencéo a gestantes e puérperas com sofrimento psiquico,
transtorno mental e com necessidades de salde decorrentes do uso de &lcool, crack e
outras drogas, em Maternidade publica de ensino, referéncia em alto risco no estado do
Piaui e Gnico ponto de RAPS estadual que promove cuidado em satde mental a mulheres
no ciclo gravidico-puerperal, situada no municipio de Teresina. A experiéncia esta em
andamento desde mar¢o do ano 2022, cumprindo-se carga horaria de 30 horas semanais,

em regime diurno.

3 RELATO DE EXPERIENCIA

Apresenta-se a rotina de assisténcia psicolégica especializada no cuidado a
gestantes e puérperas internadas em leitos de saude mental — que além das demandas
atinentes a quadros psicopatologicos e disfuncionais, acolhe mulheres em situacéo de
comportamento autolesivo, crise suicida e vitimas de violéncia interpessoal. A atuacao
envolve préaticas de: avaliacdo; diagnostico; prognostico; psicoterapia breve focal;
enfoque as urgéncias; intervencdes em crise. Ademais, inclui o protagonismo em
atividades de: supervisdo docente-assistencial, tutoria, preceptoria; participacdo em
iniciativas de educacdo permanente em salde; producdo e orientacdo de trabalhos,
pesquisas, monografias, artigos cientificos.

O protocolo assistencial de psicologia perinatal no cuidado a mulheres internadas
nos leitos de satde mental do Hospital-Maternidade abrange 12 etapas, respectivamente:

1 acolhimento da paciente na admissdo em leitos de saude mental; 2 acolhimento da(o)
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acompanhante na admissao da paciente; 3 entrevista inicial, exame psiquico e avalia¢do
psicoldgica da paciente; 4 realizacdo de atendimentos psicoldgicos de rotina a paciente;
5 suporte emergencial a paciente em situacdo de crise mental ou agravo de saude mental;
6 realizacdo de interconsulta da paciente; 7 discussao do caso clinico com a equipe de
salde de referéncia dos leitos de saude mental; 8 atendimentos psicoldgicos a(o)
acompanhante; 9 psicoeducacdo com acompanhante e familiar(es); 10 registro da
evolugdo psicoldgica no Prontuério Eletronico Multiprofissional da Paciente e incluséo
do documento impresso no prontudrio fisico; 11 elaboracdo de documento psicoldgico e
registro de notificacdo compulsoria; 12 realizacdo de acdes de formacao e participacao
em acOes de educacdo permanente em salde.

A primeira etapa consiste no acolhimento da paciente na admissdo em leitos de
salde mental, considerando-se a classificacdo de risco em saide mental e a valorizacédo
das tecnologias leves do cuidado.

A segunda etapa destina-se ao acolhimento da(o) acompanhante na admissao da
paciente, com énfase na psicoeducacgéo sobre a rotina hospitalar e acerca do papel da(o)
acompanhante no apoio e suporte & paciente no decurso do periodo de internacdo para
tratamento clinico e cuidado em satde mental.

Na terceira etapa, procede-se com a conducgdo da entrevista inicial, do exame
psiquico e da avaliagdo psicoldgica da paciente, com base no instrumento proposto por
Barbosa et al. (2023a); e, assente a valorizacdo do diagndstico multiaxial, dos sintomas
subjetivos, das estratégias de coping e da participacao ativa da paciente no processo de
coproducdo do cuidado em satde mental.

A quarta etapa remete a rotina diaria de atendimentos psicolégicos da paciente,
para execugdo do Projeto Terapéutico Singular (PTS), garantindo o suporte em prontidao,
0 monitoramento dos sintomas psicopatoldgicos e 0 seguimento do cuidado em saude
mental no decurso do periodo de internacdo da gestante ou puérpera na Maternidade.
Essas intervencdes se sustentam na psicoterapia breve focal e compreendem, o suporte
psicoemocional, a psicoeducagdo, a psicoprofilaxia, o apoio e o aconselhamento

psicoldgico.
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Alias, as praticas psicoldgicas assistenciais de rotina, voltadas & gestante ou
puérpera, focalizam contelddos psiquicos sui generis a vivéncia subjetiva da paciente,
correlacionados a: maternagem, vinculo e relacdo entre mae/pai-bebé (Moraes, 2021);
redes de apoio informal; (auto)cuidado em salde mental; adesdo ao tratamento na
Maternidade; sensibilizacdo quanto & importancia do seguimento do cuidado em saude
mental longitudinal, em dispositivos da RAPS, apos a alta.

A quinta etapa refere-se ao suporte emergencial a paciente em situagdo de crise
mental ou agravo de salde mental, para garantia de suporte em prontiddo diante da
ocorréncia de episddios de crise tocantes a: crise psicossocial; crise psiquiatrica,
associadas a surtos psicéticos; crise psicossomatica; crise de craving ou fissura, devido
ao uso prejudicial de alcool e/ou outras drogas; comportamento autolesivo sem intencéo
suicida ou automutilacdo; crise suicida ou comportamento autolesivo com intengédo
suicida; vitimizacdo de violéncia interpessoal.

Na sexta etapa efetua-se a interconsulta da paciente, conforme solicitacéo recebida
de profissionais plantonistas da equipe multidisciplinar de salde, assente ao roteiro de
sistematizacdo da interconsulta psicoldgica no Hospital-Maternidade, de Gomes e
Barbosa (2023), que exalta o dialogo e a articulacdo interprofisisonal, concorrendo com
praticas psicoldgicas baseadas em evidéncias.

A sétima etapa engloba a discussdo do caso clinico com a equipe de saude de
referéncia dos leitos de salde mental, com énfase na organizacdo do PTS, no
fortalecimento da adesdo terapéutica e na participacdo ativa da paciente e do
acompanhante/familiar no processo de coproducdo do cuidado em satde mental.

Na oitava etapa sdo feitos os atendimentos psicolégicos a(o) acompanhante, para
fins de suporte psicoemocional, psicoeducacéo, psicoprofilaxia, apoio/aconselhamento e
intervencOes em crise exibidas por este.

A nona etapa contempla praticas de psicoeducacdo com acompanhante e
familiar(es), com énfase nos papeis que lhes sdo pertinentes, enquanto membros da rede
de apoio informal da paciente e do(s) bebé(s); como parceiros da equipe multiprofissional
de saude, no intuito de fortalecer a adesdo da paciente ao cuidado gravidico-puerperal;
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para sensibilizacdo e articulagdo acerca do seguimento do cuidado longitudinal em
dispositivos da RAPS, apds a alta hospitalar.

A décima etapa destina-se ao registro da evolugdo psicoldgica no Prontuario
Eletrdnico Multiprofissional da Paciente, via Sistema MV®, logo ap6s o cumprimento da
intervencdo, com a subsequente insercdo da assinatura e do carimbo contendo o nome e
0 numero de inscri¢do da profissional no Conselho Regional de Psicologia e, a incluséo
do documento impresso no prontuario fisico.

A décima primeira etapa diz respeito a elaboracdo de documento psicoldgico e ao
registro de notificacdo compulsoria de violéncia interpessoal/autoprovocada (ante casos
correlatos de suspeita ou confirmacgéo), seguido da impressdo e guarda das cépias do
registro de notificag&o.

Comumente, os documentos elaborados pela psicéloga se referem a pareceres
solicitados por profisionais plantonistas, relatorios técnicos para encaminhamento da
paciente a pontos da RAPS e da rede de protecdo. Por sua vez, no procedimento de
notificacdo compulsoria, em conformidade com Gomes e Barbosa (2023), a via original
da ficha de notificacdo de violéncia deve ser entregue ao Nucleo Hospitalar de
Epidemiologia, uma cOpia necessita ser anexada ao prontuario da paciente e a outra copia,
arquivada no Setor de Psicologia.

A décima segunda e Ultima etapa abrange a realizacdo de a¢des de formacéo e a
participacdo em acOes de educacdo permanente em satde. Nessa contextura, destaca-se o
protagonismo no empreendimento de atividades de supervisdo docente-assistencial,
tutoria e preceptoria de grupos de estagio supervisionado profissionalizante em
psicologia; a producéo, a participacao e a orientacdo de trabalhos, pesquisas, monografias
e artigos cientificos. Adicionalmente, enaltece-se 0 investimento em cursos,
treinamentos, em processos de qualificagdo e aperfeicoamento profissional, com énfase
nas tematicas afins a rotina da praxis psicolégica perinatal em leitos de saide mental.

Esquematicamente, como produto e sumarizacdo das noc¢des supraditas propde-se
um Procedimento Operacional Padrdo (POP), na logica de protocolo assistencial de

psicologia perinatal no cuidado especializado a mulheres internadas em leitos de saude
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mental de Hospital-Maternidade (Figura 2). O elemento gréafico foi criado no Microsoft

Word, com auxilio do recurso SmartArt.
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Figura 2: Protocolo assistencial de psicologia perinatal no cuidado a mulheres internadas em leitos de
salde mental de Hospital-Maternidade
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1. Acolher a paciente na admissdo em leitos de satde mental
considerando-se a classificacdo de risco em salde mental e as tecnologias leves do cuidado

~~

2. Acolher a(o) acompanhante na admisséao da paciente
com psicoeducacéo sobre a rotina hospitalar e o papel no apoio/suporte a paciente na internagéo

<

3. Realizar entrevista inicial, exame psiquico e avaliacdo psicolégica da paciente
diagnéstico multiaxial, sintomas subjetivos, estratégias de coping, coprodugéo do cuidado

N

4. Efetuar atendimentos psicolégicos de rotina a paciente
suporte psicoemocional, psicoeducacao, psicoprofilaxia, apoio e aconselhamento, com énfase;
maternagem, vinculo mée-bebé, redes de apoio, adesao ao tratamento, cuidado longitudinal

@

5. Suporte emergencial a paciente em situacéo de crise mental ou agravo de saide mental
crise psicossocial, crise psiquiatrica, crise psicossomatica, crise de craving, automutilacéo,
crise suicida, vitimizacado de violéncia interpessoal

5

6. Realizar interconsulta da paciente, conforme solicitacéo recebida de profissionais
plantonistas da equipe multidisciplinar de saide

<

7. Discutir o caso clinico com a equipe de saude de referéncia dos leitos de saude mental
énfase na organizacéo do PTS, na ades&o terapéutica e na coprodu¢éo do cuidado

G

8. Executar atendimentos psicolégicos a(o) acompanhante
suporte psicoemocional, psicoeducacéo, psicoprofilaxia, apoio/aconselhamento, intervengdes
em crise exibidas por este

@

9. Promover psicoeducacdo com acompanhantes e familiares
rede de apoio informal, parceria com a equipe de salde, adesao ao tratamento, sensibilizacéo e
articulacéo acerca do cuidado longitudinal em dispositivos da RAPS

@

10. Registrar a evolugéo psicolégica no Prontuario Eletronico Multiprofissional da Paciente
apos a intervencao assistencial, com inclusdo do documento impresso no prontuario fisico

¢

11. Elaborar documento psicoldgico e registro de notificacdo compulséria
parecer, relatorio, notificagdo de violéncia interpessoal/autoprovocada (suspeita ou confirmada)

24

12. Realizar acdes de formacéo e participar em acdes de educacdo permanente em salde

Fonte: Barbosa (2024).
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4 DISCUSSAO

O rito protocolar perfaz um dispositivo de padronizagdo do processo de
atendimento em saude mental, fundado em diretrizes, normativas e no cuidado ético, que
reclama acolhimento Unico em respeito as diferencas da pessoa assistida. Conquanto o
protocolo norteie o atendimento, é na alteridade infinita que o Eu que atende consegue
encontrar o Outro (lkeda; Teixeira, 2023). Isto posto, o acolhimento, a semelhanga do
encaminhamento, denota uma tecnologia leve de cuidado que viabiliza a construgdo
autébnoma do itinerario terapéutico pelo individuo, tendo em conta sua demanda e suas
preferéncias de atendimento. Nessa conjuntura, o hospital articula os servicos da rede de
salde, via tecnologias leves, englobando o usuario como corresponsavel no tratamento e
alterando a relacao saber-poder entre técnico e usuario (Moraes; Zambenedetti, 2021).

Simonetti (2016) assevera que o diagnostico no cenario hospitalar subsidia o
desenvolvimento de pesquisas cientificas, a comunicacdo entre profissionais e o
direcionamento do tratamento. Para o autor, a no¢do de diagnostico deve ser entendida
apenas como hipotese e ndo como verdade absoluta, ao passo que define o conceito de
dimensdo multiaxial do diagndstico, que se divide em quatro eixos: diagndstico
reacional, referente & posicdo que a pessoa assume em relacdo a doenca; diagndstico
médico, alusiva ao ponto de vista organico da doenga; diagnostico situacional, que
compde uma visao panoramica da vida da paciente, valorizando as areas que influenciam
e sdo influenciadas pelo adoecimento; e, diagnéstico transferencial, que focaliza os
vinculos constituidos a partir do adoecimento e como a pessoa se relaciona em meio a
este.

A vista disso, o diagnostico no hospital exprime um artefato orientador das
intervengdes, tal qual um guia da reflexdo-na-acéo e inspiracional do olhar, da escuta, da
observacdo, do dialogo e das reflexdes; flexivel a sutileza do processo de comunicacao
com cada paciente. Como efeito, propicia a apreciacdo do estado mental e das funcGes
psiquicas; abarca facetas da subjetividade, dos afetos, da trajetéria de vida, das
expectativas e dos desejos; em prol da evidéncia de variaveis psiquicas disfuncionais e de
quadros psicopatologicos (Barbosa et al., 2023a).
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A gravidez e o puerpério sdo fases marcadas por importantes mudangas
biolodgicas, psicologicas e sociais, que comumente se vinculam & eclosdo de quadros
psicopatolégicos ou ao agravamento de perturbacdes psiquicas preexistentes. Nessa
Optica, esses momentos-chave exigem cuidados em saude mental em equipe
multidisciplinar, para auxiliar a mulher no melhor ajustamento, assim como no
desenvolvimento de recursos e competéncias favoraveis ao estabelecimento de uma
relacdo saudavel com o bebé (Correia; Santo, 2017).

A compreensdo das idiossincrasias clinicas e sociodemogréaficas de gestantes e
puérperas internadas em leitos de salide mental é fundamental para a consolidacdo de
iniciativas de manejo, avaliacdo, promogdo de cuidado em satde mental; conjuntamente,
certifica o valor da execucdo de pesquisas cientificas, que favorecam avancos no
entendimento das demandas sui generis de mulheres no ciclo gravidico-puerperal, em
situacdo de sofrimento psiquico, crise mental, transtorno mental, uso de alcool e drogas,
violéncia interpessoal/autoprovocada e acerca dos itinerarios terapéuticos agenciados em
busca do cuidado na RAPS. Aliés, concorre com o cuidado hospitalar especializado em
salde mental, mediante abordagem humanizada, holistica, qualificada, pautado na
articulacdo entre os pontos da RAPS e da Rede da Cegonha (Barbosa et al., 2023b).

Destaca-se ainda nesse panorama o papel substancial da familia no cuidado em
satde mental da paciente, uma vez que a condi¢do de acompanhante implica na postura
afetuosa e disponivel; de apoio e facilitacdo da adesdo da paciente a hospitalizacdo
(Oliveiraetal., 2022). Por outro prisma, enaltece-se o cuidado centrado na familia (CCF),
por meio do reconhecimento da familia como o pilar principal na recuperacdo da paciente
e através da garantia da oferta de cuidado pela equipe multiprofissional de salde ao
acompanhante da paciente seriamente doente (Davidson et al., 2017). Ademais, o CCF
favorece a escuta ativa e a comunicagdo efetiva; impulsiona a participacdo do familiar no
tratamento e sua sensibilizacdo quanto ao apoio a paciente no seguimento do cuidado em
satde mental apés a alta hospitalar (Vargas et al., 2022).

Adicionalmente, salienta-se a discussdo do caso clinico, na qualidade de préatica
potente, firmada na égide da interprofissionalidade, que expressa uma tecnologia leve que

incita a reavaliacdo continuada, em breves intervalos de tempo; bem como permite a
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equipe, monitorar diariamente a evolucéo clinica da paciente e empreender reorientacdes
para intervencBes proativas e conjuntas, ante o eventual diagnostico de ineficacia
terapéutica (Sena; Mesquita; Jacob, 2021).

De modo pospositivo, a atuacdo em psicologia perinatal no cuidado a gestantes e
puérperas internadas em leitos de salde mental requer o registro de todas as praticas
efetuadas no prontudrio eletrénico multiprofissional da paciente, mencionando-se
exclusivamente informacdes cruciais para a estruturagdo do PTS, seguimento do cuidado
e aprimoramento da assisténcia hospitalar ofertada em equipe de salde (Barbosa et al.,
2023a). Dessarte, o prontuario eletrdnico oportuniza o compartilhamento de dados entre
profissionais e o cuidado integralizado, atualizado, humanizado, a despeito da exigéncia
de concisdo do registro para se garantir o sigilo profissional (Schiitz; Oliveira, 2020).

Além do mais, a elaboracdo de documentos escritos produzidos no exercicio
profissional em psicologia hospitalar impde o respeito as prescri¢cbes da Resolucdo CFP
n° 06/2019; o preenchimento dos instrumentais de produtividade, a notificacdo, a
vigilancia e demais rotinas administrativas, assente as determinacdes da Resolucdo CFP
n® 17/2022. Dai, deve-se compartilhar sé informagdes relevantes para qualificar o servigo
prestado e cumprir os objetivos do trabalho, resguardando-se a confidencialidade das
comunicagdes, tal como previsto no Codigo de Etica Profissional do Psicélogo (CFP,
2005).

Para mais, as agbes de formacdo e participagdo em iniciativas de educacédo
permanente em salde impulsionam o protagonismo da psicologa/supervisora docente-
assistencial e dos académicos/estagiarios de psicologia no processo criativo e de
desenvolvimento tecnoldgico in loco em salde mental e em psicologia perinatal na
Maternidade. Deveras, legitimam o movimento de articulagcdo ensino-servico, teoria-

pratica, pesquisa, acdo-reflexdo-acdo (Barbosa et al., 2023a).

5 CONSIDERAC@ES FINAIS
A assisténcia psicologica especializada a gestantes e puérperas internadas em
leitos de saude mental de Hospital-Maternidade referéncia em alto risco urge visao

caleidoscépica e holistica no diagnéstico e manejo dos quadros psicopatoldgicos e
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disfuncionais, tal qual a exaltacdo das idiossincrasias das demandas correlacionadas a
sofrimento psiquico, crise mental, transtorno mental, uso prejudicial de alcool e outras
drogas, autolesdo sem intencédo suicida, tentativa de suicidio e vitimizagdo de violéncia
interpessoal.

Em que pese as situacOes de fragilidades atinentes a rede de apoio informal, as
vulnerabilidades multiplas que atravessam as vivéncias das mulheres no ciclo gravidico-
puerperal, os desafios no fluxo e seguimento do cuidado longitudinal em satde mental na
RAPS, articulado a Rede Cegonha, é imperativo que o cuidado em leitos de satde mental
valorize o protagonismo, as estratégias de coping e a participacéo ativa de pacientes e
acompanhantes/familiares. Afinal, o robustecimento da itinerancia a favor da tessitura do
cuidado em satde mental emancipador, vivo em ato, pressup@e respeito aos modos e
territorio de vida das usuarias, aprimoramento da subjetividade ética-estética-politica e o
fortalecimento da alianca entre a triade paciente-familia-equipe, sob a égide da

integralidade.
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