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Este e-book reflete o resultado de pesquisas construídas por estudantes de graduação 
a partir da disciplina de Trabalho de Conclusão de Curso (TCC), que corresponde o semestre 
de 2022.1, do curso de Enfermagem, do Centro Universitário do Norte (UNINORTE/Ser 
Educacional) localizado em Manaus, capital do Amazonas.
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RESUMO: Introdução: A humanização é ato de cuidar e compreender o outro na sua 
fragilidade, demonstrando empatia. Em uma equipe multiprofissional, a enfermagem é 
quem acaba tendo mais contato com os pacientes, e trazem em sua bagagem emocional o 
atendimento humanizado, deixando-o em evidência. Objetivo: identificar se a assistência 
de enfermagem aos pacientes psiquiátricos é humanizada. Metodologia: O presente estudo 
trata-se de uma revisão integrativa, baseada na estratégia PICo (P - Saúde Mental; I – 
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Enfermagem psiquiátrica; Co – Humanização da assistência). O levantamento foi realizado 
nas bases de dados: Literatura Latino Americana e do Caribe em Ciências da Saúde e Base 
de Dados em Enfermagem, por meio da consulta à Biblioteca Virtual em Saúde; Medical 
Literature Analysis and Retrieval System Online, acessada por meio do portal pubmed e 
Scientific Electronic Library Online, com descritores presentes nos Descritores em Ciências 
da Saúde. Resultados: Nesta revisão foram selecionados 3 artigos que abordavam sobre 
o cuidado humanizado, a compreensão dos enfermeiros no cuidado de saúde mental e 
as representações de usuários, familiares. Conclusão: A partir da análise dos artigos 
escolhidos foi observado o desenvolvimento de um olhar mais humanísticos para com 
pacientes psiquiátricos, os cuidados de acolhimento adequando e humanizado se estende 
a família do paciente. A falta de profissionais na área gera uma sobrecarga e baixa eficácia 
nos atendimentos.

DESCRITORES: Saúde Mental. Enfermagem Psiquiátrica. Humanização da Assistência.

HUMANIZED NURSING CARE TO PSYCHIATRIC PATIENTS: AN INTEGRATIVE 
REVIEW

ABSTRACT: Introduction: Humanization is the act of caring and understanding the other in 
their fragility, showing empathy. In a multiprofessional team, nursing is the one who ends up 
having more contact with patients, and brings in its emotional baggage the humanized care, 
leaving it in evidence. Objective: To identify whether nursing care to psychiatric patients is 
humanized. Methodology: This study is an integrative review, based on the PICo strategy 
(P - Mental Health; I - Psychiatric Nursing; Co - Humanization of care). The survey was 
conducted in the following databases: Latin American and Caribbean Literature on Health 
Sciences and Nursing Database, by consulting the Virtual Health Library; Medical Literature 
Analysis and Retrieval System Online, accessed through the pubmed portal and Scientific 
Electronic Library Online, with descriptors present in the Descriptors in Health Sciences. 
Results: In this review, 3 articles were selected that addressed about humanized care, nurses’ 
understanding in mental health care and the representations of users, family members. 
Conclusion: From the analysis of the selected articles, it was observed the development 
of a more humanistic look towards psychiatric patients, the adequate and humanized care 
extends to the patient’s family. The lack of professionals in the field generates an overload 
and low efficiency in care.

DESCRIPTORS: Mental Health. Psychiatric Nursing. Helping Behavior.
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INTRODUÇÃO 

A humanização é ato de cuidar, de uma causa ou alguém, tendo como premissa 
básica a habilidade de compreender o outro na sua fragilidade, demonstrando empatia. 
Na área da saúde, a humanização é prestar assistência ao paciente e a família de forma 
humanística, ação proposta pela Política Nacional de Humanização (PNH) de 2003, com a 
finalidade de garantir o protagonismo dos sujeitos e coletivo, construindo ambientes seguros 
e oferecendo bem-estar aos usuários (BRASIL, 2004).

No que se refere ao cuidado humanizado na saúde mental no Brasil, esse tipo de 
atendimento começou a ser considerado pertinente com a Reforma Psiquiátrica (RP), de 
2001, em que foi proposto a eliminação dos manicômios, a reinserção das pessoas na 
sociedade e o direito à cidadania, dando o primeiro passo para se pensar em um olhar 
mais atento à singularidade de cada paciente. Para Silva e Trajano (2012), a PNH e a 
Reforma Psiquiátrica são frutos de uma mesma discussão e encontram suas raízes na 
ética em defesa da vida. Embora a Reforma Psiquiátrica tenha começado com a forte busca 
pela desinstitucionalização, na atualidade é necessária uma maior atuação na atenção 
psiquiátrica, e para Amarante (2007), seu atual desafio é transcender a visão que restringe 
o processo à mera reestruturação dos serviços.

Em ambientes hospitalares, humanizar é promover acolhimento, respeito ao paciente 
e à família. É ter um ambiente de trabalho digno para proporcionar a qualidade dos serviços 
de profissionais e a satisfação dos pacientes (Andrade, 2009). A assistência ao paciente de 
forma tradicional, biomédica, limita a atuação do trabalho multiprofissional, favorecendo a 
fragmentação da atenção, além de focar em procedimentos e não no usuário (CARDOSO 
e HENNIGNTON, 2011). Segundo Cardoso e Hennignton (2011), o trabalho em equipe 
multiprofissional resulta em um cuidado integral e mais humanizado. Em uma equipe 
multiprofissional, a enfermagem é quem acaba tendo mais contato com os pacientes, visto 
que é a maior em quantidade nos serviços de saúde (BURIOLA et al., 2016). O atendimento 
a cada paciente exige um específico conhecimento e preparo, no entanto, quando se trata 
de atender pacientes psiquiátricos, o cuidado humanizado é evidenciado sua eficácia 
(FURLAN; RIBEIRO, 2011).

Este estudo justifica-se por ser um tema bastante pertinente aos profissionais de 
enfermagem, pois possibilita a reflexão acerca da humanização do cuidado aos pacientes 
psiquiátricos no que concerne o papel do enfermeiro. Em vista disso, este artigo teve 
como objetivo identificar se a assistência de enfermagem aos pacientes psiquiátricos é 
humanizada.
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METODOLOGIA 

O presente estudo trata-se de uma revisão integrativa, estruturada em seis etapas 
distintas: 1) elaboração da questão de pesquisa; 2) definição das bases de dados e critérios 
para inclusão e exclusão de estudos; 3) definição das informações a serem extraídas dos 
estudos selecionados; 4) avaliação dos estudos incluídos na revisão; 5) interpretação dos 
resultados; 6) apresentação da revisão/ síntese do conhecimento.

Este estudo se configura como uma revisão integrativa da literatura, cuja questão 
norteadora foi estruturada de acordo com a estratégia: População Interesse Contexto 
(PICo). Sendo, P - Saúde Mental; I – Enfermagem psiquiátrica; Co – Humanização da 
assistência. Dessa forma, elaborou-se a seguinte questão: A assistência de enfermagem 
para o paciente psiquiátrico é humanizada? 

O levantamento bibliográfico foi realizado entre fevereiro e maio de 2022, mediante 
acesso virtual às bases de dados: Literatura Latino Americana e do Caribe em Ciências 
da Saúde (LILACS) e Base de Dados em Enfermagem (BDENF), por meio da consulta 
à Biblioteca Virtual em Saúde (BVS); Medical Literature Analysis and Retrieval System 
Online (MEDLINE), acessada por meio do portal pubmed e Scientific Electronic Library 
Online (SCIELO). Além disso, também foi empregada busca manual por meio da leitura das 
referências dos estudos primários incluídos.

Adotaram-se como critérios de inclusão: artigos primários que apresentassem 
estudos relacionados à humanização da assistência da enfermagem frente ao paciente 
psiquiátrico, publicados até maio de 2022 em inglês e português. Os critérios de exclusão 
foram: editoriais, teses, dissertações, artigos de revisão, os já selecionados na busca em 
outra base de dados e que não respondessem à questão da pesquisa. 

Para a busca nas bases de dados, foram selecionados descritores presentes 
nos Descritores em Ciências da Saúde (DeCS) e seus equivalentes no idioma inglês no 
Medical Subject Headings (MeSH): saúde mental (mental health), enfermagem psiquiátrica 
(psychiatric nursing) e humanização da assistência (helping behavior). 

Para a seleção dos artigos, utilizou-se o formulário de busca avançada, respeitando 
peculiaridades e características distintas de cada base de dados. Os descritores foram 
combinados entre si com o conector booleano AND, dentro de cada conjunto de termos da 
estratégia Pico, conforme pode ser observado no quadro 1.
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Quadro 1: Estratégia de busca PICo e descritores.

Estratégia de Busca PICo DeCS MeSH
1 P Saúde mental Mental Health
2 I Enfermagem psiquiátrica Psychiatric Nursing
3 Co Humanização da assistência Helping Behavior
4 1 AND 2 AND 3

Em seguida, foram lidos os títulos dos artigos buscados que continham relação com 
o tema abordado. Por conseguinte, foram analisados os resumos dos estudos relacionados 
com o questionamento realizado do trabalho a partir dos critérios de inclusão definidos. 

Foram selecionados 84 artigos no total, 79 Foram excluídos devido a repetições em 
bases de dados e que não respondiam à questão da pesquisa. Portanto, ao final a amostra 
ficou contemplada com 3 artigos científicos originais lidos na íntegra para elaboração do 
presente trabalho. Conforme pode ser observado no fluxograma abaixo.

Figura 1: Fluxograma de seleção dos estudos primários, elaborado a partir da recomendação PRISMA. 

Manaus, AM, Brasil, 2022.



PESQUISA, SAÚDE E GRADUAÇÃO: 
MONOGRAFIAS QUE ENTRELAÇAM E CONTRIBUEM PARA O SER-PROFISSIONAL 409

Foi realizada uma análise crítica e reflexiva, buscando explicações para os diferentes 
resultados dos estudos, posteriormente sendo realizados uma análise qualitativa e descritiva 
a partir das temáticas abordadas nos estudos.

Por tratar-se de revisão integrativa, a pesquisa não foi submetida ao Comitê de Ética 
em Pesquisa, entretanto foram mantidas as ideias dos autores das publicações utilizadas.

RESULTADOS

Nesta revisão foram selecionados 3 artigos, dos quais um (33,33%) foi identificado 
na Literatura Latino Americana e do Caribe em Ciências da Saúde (LILACS), um (33,33%) 
na Base de Dados em Enfermagem (BDENF) e um (33,33%) na Scientific Electronic 
Library Online (SCIELO). Desses, dois (66,66%) tinham sido publicados em periódicos de 
enfermagem e um (33,33%) em revistas interdisciplinares de saúde. 

Todos os textos incluídos foram escritos na língua portuguesa. Em relação à categoria 
profissional dos autores, os três (100%) artigos foram redigidos apenas por enfermeiros.

No que tange ao desenho dos estudos, todos são pesquisa de nível IV. Um (33%) 
de Avaliação de Quarta Geração, pautada na abordagem hermenêutico-dialética, de cunho 
construtivista e responsivo, um (33%) de um estudo de abordagem qualitativa e um (33%) 
do tipo exploratório com abordagem qualitativa.

Em relação aos temas abordados pelas tecnologias educacionais, observou-se que 
a compreensão dos enfermeiros no cuidado de saúde mental foi abordada em dois (66%), 
o ambiente físico, influenciando o cuidado humanizado, em saúde mental em um (33%) e 
as representações de usuários, familiares acerca do Centro de Atendimento Psicossocial 
(CAPS) em um (33%) (Quadro 2).

Quadro 2. Síntese das evidências encontradas nos artigos selecionados para a Revisão Integrativa.

CATEGORIA TÍTULO ANO/PAÍS OBJETIVO DESFECHO

BDenf

Representações De 
Usuários, Familiares 
E Profissionais acer-
ca De Um Centro De 
Atenção Psicossocial

2008/ Brasil

Conhecer concepções 
que usuários, familiares e 
profissionais construíram 
a respeito de um Centro 
de Atenção Psiquiátrica.

Contribuiu para a per-
cepção clara e dinâmica 
dos usuários, familiares 
e profissionais acerca do 
CAPS.

Scielo

Avaliação Da Es-
trutura Física E De 
Recursos Humanos 
De Um Serviço De 
Emergência Psiquiá-
trica

2017/ Brasil

Identificar a visão de pro-
fissionais, usuários e fa-
miliares sobre a estrutura 
do serviço de emergência 
psiquiátrica de um hospi-
tal geral.

Identificou fragilidades 
na estrutura de serviço 
investigada, que atuam 
como dificultador para 
a prática assistencial de 
qualidade.
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LILACS

Cuidar humanizado: 
descobrindo as pos-
sibilidades na prática 
da enfermagem em 
saúde mental.

2015/ Brasil

Identificar o cuidado hu-
manizado como instru-
mento da reorganização 
da prática de enferma-
gem em saúde mental.

Compreensão dos en-
fermeiros acerca do cui-
dado humanizado. Ob-
servou-se fragilidades 
enfrentadas na prática 
de enfermagem para li-
dar com a humanização 
em saúde mental.  

DISCUSSÃO

Diante dos artigos selecionados para desenvolver essa revisão integrativa, foi visto 
que eles se enquadravam no contexto de três categorias: “As fragilidades na humanização 
em saúde mental após a reforma psiquiátrica no Brasil”, “A percepção da enfermagem diante 
dos desafios ao prestar assistência humanizada ao paciente psiquiátrico” e “A influência da 
organização e estrutura no atendimento humanizado”.

As fragilidades na humanização em saúde mental após a reforma psiquiátrica no 
Brasil

Nesta categoria, foram utilizados dois artigos para análise, com intuito de identificar 
como está sendo a humanização da assistência de enfermagem em saúde mental após a 
reforma psiquiátrica e a construção dos centros de atenção psicossocial. 

É notório que para existir um atendimento humanizado a pacientes psiquiátricos, são 
importantes as características arquitetônicas e o trabalho multiprofissional, mas, sobretudo 
o diálogo e o respeito à singularidade e aos direitos dos usuários (MELLO e FUREGATO, 
2008);

O atual modelo de saúde mental é responsável por realizar a reabilitação do 
paciente de forma mais humanizada, onde os profissionais realizam intervenções sociais, 
educacionais, ocupacionais, comportamentais e cognitivas que tem como finalidade 
melhorar o desempenho dos papéis sociais das pessoas com algum tipo de doença mental, 
de forma tal que sua recuperação fique evidenciada, como ocorre nos Centros de Atenção 
Psicossocial (BARTON R, 2007). 

Foi possível detectar com os artigos, que, mesmo em meio a avanços da saúde 
psiquiátrica e do processo de desinstitucionalização, na prática da assistência de saúde 
mental, ainda se mantém, a concepção de um atendimento baseado em uma visão asilar, 
no qual o sujeito continua sendo compreendido apenas através dos sintomas da doença, 
e não através de sua subjetividade ou de forma humanizada. Bem como nos CAPS que 
ainda está relacionado à redução da sobrecarga gerada pelo convívio prolongado e 
continuado com as questões relativas ao transtorno mental, isso acaba criando uma relação 
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de dependência com os profissionais, por utilizar os locais e pessoas de forma rotineira 
(MELLO e FUREGATO, 2008).

Em contrapartida, outra fragilidade constatada foi que para os profissionais existe 
uma sobrecarga, não só de trabalho, mas a sensação de insegurança e pressão em dar 
conta da alta demanda em meio ao não fornecimento de boas condições de trabalho, em 
termos de estrutura de local, a alta demanda do público e a falta de profissionais suficientes 
para atender uma realidade caótica. Os usuários levam muito além de suas necessidades 
sintomáticas, como também condições familiares, socioeconômicas e suas particularidades, 
e isso contribui para gerar nos profissionais o sentimento de frustração, culpa e a sensação 
de não estar prestando uma assistência qualificada ao tentar prestar um serviço com 
humanização (MELLO e FUREGATO, 2008; OLIVEIRA, et al., 2015).

A percepção da enfermagem diante dos desafios ao prestar assistência humanizada 
ao paciente psiquiátrico

Foram trabalhados e discutidos nesta categoria apenas três artigos, que descrevem 
a perspectiva do profissional enfermeiro à vista dos obstáculos encontrados para que o 
processo assistencial ao paciente psiquiátrico ocorra de maneira humanizada.

Nota-se o comprometimento dos profissionais em praticar um maior acolhimento à 
pessoa com transtorno mental como um todo, estendendo-se aos familiares. Identificou-se 
que os enfermeiros dominam o significado de humanizar e a sua importância no âmbito 
da saúde mental, no entanto, reconhecem os desafios enfrentados que impossibilitam a 
execução do cuidado humanizado (OLIVEIRA, 2015).

No estudo de Oliveira et al. (2015), o autor afirma que para um atendimento é 
necessário resgatar o compreendimento do cuidado humanizado como uma forma de 
expressar o relacionamento com o outro individuo uma maneira de obter uma vida plena e 
não apenas atividades que proporcionam meios de sobrevivência. Em contrapartida Mello 
e Furegato (2008), encontraram em seu estudo, profissionais com sentimento de frustração 
em relação as dificuldades encontradas no modo psicossocial de cuidar, dificuldades para 
desenvolver o papel de organizador da rede de saúde mental do território onde está inserido.

Diante desses desafios, destaca-se a intensa rotina de trabalho que ocasiona em 
uma sobrecarga, no que diz respeito a equipe de enfermagem. Verifica-se a necessidade 
do aumento no quadro de funcionários para atender a demanda do quantitativo de 
pacientes com melhor qualidade, portanto os recursos humanos da equipe de saúde 
são limitados e os profissionais acabam frequentemente sendo remanejados para outros 
setores. Esse dimensionamento inadequado dos funcionários impossibilita a qualidade do 
cuidado humanizado, por parte dos enfermeiros. Perante o exposto, é importante ressaltar 
a necessidade de discutir o ajustamento do dimensionamento dos profissionais de saúde, 
com interesse de promover ações mais qualificadas do cuidado (MELLO e FUREGATO, 
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2008; BURIOLA et al., 2017).

Segundo o Buriola, et al. (2017), as discussões acerca da estrutura física são 
importantes e devem ser consideradas prioridade, isso porque a efetivação da ambiência, 
como forma de valorização do espaço físico, possibilita a construção de ações de saúde 
efetivas e humanizadas. Para o autor, existe certa preocupação pelo fato do usuário ser 
abordado em local que não lhe garante a privacidade, a qual é proposta pela Política 
Nacional de Humanização que propõe a reorganização do processo de atenção no sistema 
de saúde em geral, com base no acolhimento e na atenção humanizada.

O que corrobora com Oliveira, et al. (2015) ao identificar que o procedimento de 
enfermagem é inserido na perspectiva de desenvolver um serviço de melhor qualidade, 
buscando humanizar de forma criativa, além de estabelecer um relacionamento terapêutico 
e atender as necessidades básicas do paciente. Sendo assim, ressalta-se a necessidade 
de mudanças na concepção de saúde, o que indica a indispensabilidade do atendimento 
ampliado, fundamentado na intersetorialidade (MELLO e FUREGATO, 2008).

A influência da organização e estrutura no atendimento humanizado

Neste tópico, foram analisados dois artigos, que levaram a uma compreensão mais 
esclarecedora da percepção de usuários e familiares sobre a organização da assistência 
psiquiátrica prestada a pacientes nos serviços de emergência e nos Centros de Atenção 
Psicossocial.  

Verificou-se que os serviços de emergência necessitam de um melhor planejamento 
ao lidar com questões organizacionais. A necessidade de criação de prontuários eletrônicos 
que contenham informações primárias dos pacientes é um dos temas que os usuários 
abordam para obter o melhor desempenho possível da equipe assistencial, resultando em 
uma prestação de serviço mais eficiente. Em relação aos recursos humanos, há carência 
de profissionais em determinadas áreas, como assistentes sociais, psicólogos e terapeutas 
ocupacionais, onde os usuários consideram este último como um dos mais importantes, 
pois as atividades que esse especialista deve proporcionar facilitam e tornam mais eficaz a 
aceitação dos pacientes ao tratamento (BURIOLA et al., 2017). 

Em relação à estrutura física do local, apesar de ser um ambiente geralmente 
considerado adequado, alguns ajustes ainda são necessários. Segundo Buriola et al. (2017), 
um exemplo disso é que a sala de triagem é vista como um espaço com pouca privacidade 
e os usuários se sentem expostos, dificultando a escuta dos profissionais de enfermagem. 
Outro fator preocupante é o local de internação, que é ocupado tanto por adultos quanto por 
crianças, onde não há distinção entre os pacientes mais leves e os mais graves, o que pode 
levar à falta de compreensão da doença em si e da adesão ao tratamento. 
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O cuidado humanizado é fundamental quando se trata de pessoas com transtornos 
mentais no setor de emergência, pois a forma como são tratadas inicialmente pode afetar 
toda a sua permanência no ambiente. Embora a mudança seja necessária, fica claro que 
os pacientes e seus familiares ficam felizes quando se trata da assistência humanizada 
ofertada. De acordo com Buriola et al. (2017), o local é visto como um ambiente acolhedor, 
onde se sentem seguros e amparados. Como resultado, os serviços são entregues de 
forma rápida e eficiente após a chegada do usuário, dando suporte aos indivíduos que 
precisam de atenção imediata.

Se por um lado, as emergências psiquiátricas são vistas como locais onde os 
pacientes recebem alívio imediato e temporário dos sintomas da doença, os CAPS têm 
como objetivo oferecerem acompanhamento clínico, serviços de rotina ambulatorial que 
operam a partir de uma lógica territorial e visam integrar o usuário à comunidade, bem 
como sua família e sociedade. Para tanto, os profissionais realizam atividades individuais 
e em grupo, oficinas terapêuticas, visitas domiciliares, apoio aos familiares e atividades 
comunitárias (MELLO e FUREGATO, 2008). A partir dos artigos analisados, pode-se 
verificar que esses centros impactam positivamente na vida do usuário e, portanto, também 
na vida de seus familiares. Conforme Mello e Furegato (2008), os pacientes veem o CAPS 
como um ambiente voltado para a recuperação psicossocial, sentem-se vistos, acolhidos e 
influenciados positivamente e vinculavam o acompanhamento realizado à não necessidade 
de internação na emergência psiquiátrica. Por outro lado, os familiares encontram nesse 
ambiente algum tipo de apoio coletivo onde podem expor seus medos, inseguranças e a 
sobrecarga diária de lidar diretamente com as doenças dos familiares. 

Embora este seja um serviço elogiado por essas pessoas, ainda existem alguns 
pontos a serem trabalhados. O descontentamento em relação ao apoio governamental 
ofertado aos CAPS é um dos assuntos relevantes aos olhos tanto dos familiares como dos 
pacientes. A falta de uma estrutura física que acomode a grande demanda de usuários, 
principalmente quando se trata de atividades em grupo, gera questionamentos, pois quando 
o ambiente não é adequado acaba gerando uma sensação de desconforto para o indivíduo. 
Outro ponto considerado foi a necessidade de uma maior oferta de medicamentos e uma 
alimentação melhorada. Sobre as programações diárias foi observado um déficit significativo, 
os frequentadores sentem a carência de mais atividades como festas, passeios, ocupações 
diversificadas e até mesmo atividades profissionalizantes, o que pode auxiliar na busca 
pela reinserção social e independência financeira (MELLO e FUREGATO, 2008).

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

A partir da análise dos artigos escolhidos foi observado o desenvolvimento de um 
olhar mais humanísticos para com esses pacientes, que necessitam de uma atenção 
integral, e não apenas individuo doença. Durante a pesquisa evidenciou-se que mesmo com 
os avanços da saúde psiquiátrica ainda ocorrem grandes falhas nessa, devido ao paciente 
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ainda ser visto apenas por seus sintomas e não como um conjunto de possibilidades e 
agravos.

Foi possível constatar também a atuação e percepção dos profissionais enfermeiros 
sobre o cuidado humanizado dado aos pacientes psiquiátricos, ao dominarem o ato de 
cuidar de forma humanizada e trazerem isso em sua bagagem profissional, principalmente 
em ambientes psiquiátricos, nota-se que os enfermeiros acabam acolhendo os pacientes 
e seus familiares, que tiveram suas rotinas afetadas. Todavia, com as falhas do sistema 
como dimensionamento e sobrecarga, há uma grande frustração dos profissionais frente 
ao cuidado. Como resultado temos a sobrecarga desses profissionais e a baixa eficácia no 
atendimento humanizado, sendo necessário uma administração baseada na melhoria das 
condições de trabalho dos enfermeiros.

Assistência a doenças psiquiátricas ainda é um problema de saúde que precisa ser 
falado e compreendido, para que as pessoas possam entender a real dificuldade de todos 
envolvidos, e assim ter uma visão mais humana sobre o próximo e sua doença.
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