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Saude Mental

Urgéncias e emergéncias

ASSUNTOS
ABORDADOS Pt

- Acolhimento
- Escuta ativa
- Identificacao de fatores de risco e protecao
- Orientacoes

- Ultimacao

Crises. conceito, desfechos, contextos, fatores que
Influenciam, reacoes

Intervencao na crise psiquica

Nao sao primeiros socorros psicossociais

Culdar-se

Trabalho com intervencao na crise

Desafios
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SAUDE MENTAL
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E definida como um estado de
bem-estar em que a pessoa:

{ ) Consegue enfrentar as dificuldades normais da vida

) Estaciente de suas proprias habilidades

) Consegue trabalhar de forma produtiva

) E capaz de contribuir para sua comunidade

2 YRS
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CRISE PSIQUICA
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_Incidente
critico ameacador

Reacao
emocional Intensa

Estrategias
habitualmente
utilizadas nao

funcionam

4.

Estado de
desequilibrio
emocional e

desorganizacao
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Contextqs

de uma crise

/

| ?uerras e |
conflitos armados:
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Fatores que Influenciam
Ou determinam umacrise

4 N N )

1 2. 3

A intensidade da Vivencia anterior a Suporte que recebem de outras

fonte de estresse situacoes de crise pessoas e/ou comunidade

AN AN /

4 N N )

4, D, o.

Historico pessoal e familiar de Estado de ldade, culturae

problemas de saude mental saude fisica tradicoes pessoals

o U\ AN /
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Fatores que Influenciam
Ou determinam umacrise

4 N )
2. 3
A intensidade da Vivencia anterior a Suporte que recebem de outras
fonte de estresse situacoes de crise pessoas e/ou comunidade
\_ AN /
4 N )
D, o.
Historico pessoal e familiar de Estado de ldade, culturae
problemas de saude mental saude fisica tradicoes pessoals

o U\ AN /
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Fatores gue influenciam

OuU determinam umacrise

A Intensidade da
fonte de estresse

o

>
4

Historico pessoal e familiar de
problemas de saude mental

Vivéncia anterior a
situacoes de crise

Estado de

saude fisica
\_

Suporte que recebem de outras
pessoas e/ou comunidade

o
4

tradicOes pessoais

o

AN

0.

l|dade, cultura e

/
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Fatores gue influenciam

OuU determinam umacrise

~ N
1,
A Intensidade da
fonte de estresse )
~ N
4.
Historico pessoal e familiar de
\problemas de saude mental y

Vivéncia anterior a
situacoes de crise

>
D.

Estado de

saude fisica
\_

Suporte que recebem de outras
pessoas e/ou comunidade

o /

ldade, culturae
tradicOes pessoais

© Copyright 2025 - Confidencial



mentaleria

Fatores que Influenciam
Ou determinam umacrise

4 N N )
1 2. 3
A intensidade da Vivencia anterior a Suporte que recebem de outras
fonte de estresse situacoes de crise pessoas e/ou comunidade
\_ AN /
4 N )
D, o.
Historico pessoal e familiar de Estado de ldade, culturae
problemas de saude mental saude fisica tradicoes pessoals

o AN /

© Copyright 2025 - Confidencial




mentaleria

Fatores que Influenciam
Ou determinam umacrise

4 N N )

1 2. 3

A intensidade da Vivencia anterior a Suporte que recebem de outras

fonte de estresse situacoes de crise pessoas e/ou comunidade

AN AN /

4 ) 4 )

A 0.

Historico pessoal e familiar de Estado de ldade, culturae

problemas de saude mental saude fisica tradicoes pessoals

o o /
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Fatores que Influenciam
Ou determinam umacrise

4 N/ Y4 )
1 2. 3
A intensidade da Vivencia anterior a Suporte que recebem de outras
fonte de estresse situacoes de crise pessoas e/ou comunidade
AN AN /
4 N/ )
4 b.

Historico pessoal e familiar de Estado de ldade, culturae

\problemas de salide mental y ksaude fisica tradicOes pessoals
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Reacoes

frente acrise

Sintomas emocionais,
fisicos e comportamentais

Culpa, vergonha
(por ter sobrevivido ou
por nao ter salvo outros)

Alheamento ou muito quieta
(sem se movimentar)

Ficar “na defensiva”
ou “agitado”

Ansiedade, medo

Choro, tristeza, humor
deprimido, pesar;

Tremores, dores de cabeca,
cansaco intenso, perda de
apetite, dores

Confusa, emocionalmente
anestesiada ou sentindo
gue a situacao e irreal

Preocupacao de que algo
muito ruim ira acontecer

InsOnia, pesadelos

Irritabilidade, raiva

Nao responder as
pessoas, ficar calada

Desorientacao (nao saber
0 proprio nome, de onde
€ OU 0 que aconteceu)

© Copyright 2025 - Confidencial
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Reacoes
frente a crise

e E normal que um individuo apresente
reacOes interpretadas como negativas.

« E esperado que entre as primeiras 48 horas
e um mes os sintomas de estresse agudo
diminuam ou desaparecam.

e Mesmo apresentando as reacoes esperadas,
cerca de 30% das pessoas nao se recuperam
apos a manifestacao dessa sintomatologia,
nem sequer muitos meses apos o ocorrido.

e Essas correm o risco de desenvolvimento
de transtornos mentais (A, TEA, TEPT).

© Copyright 2025 - Confidencial
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Por que estamos falando disso?
Qual a dimensao desse problema?

Janeiro Branco a\grta para a‘ |
importancia da saude menta Mais de 30

[ flocrUZ
L__JerASILIA

staca CriS -
reconhecida causafjgf.j ;2,1"38\’,‘}9"*8' pouco
D‘19 nas Ameri Depressao, ansiedad
mericas

e e estresse aumentam durante a pandemia

Coronofobia: uma desordem psiquica que
emergiu na pandemia

tomas tipicos de fobia. Médica ressalta

O pavor de pegar a Covid-19 pode levar algumas pessod
necessidade de lidar com isso
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Por que estamos

falando disso?
ual a dimensao
esse problema?

"0 Brasil vive uma crise de satde mental com impacto
direto na vida dos trabalhadores e de empresas

I"O maior numero de afastamentos do trabalho em 10
anos (cerca de meio milhao de afastamentos)

I"Especialistas apontam ser reflexo da situacao do
mercado de trabalho e cicatrizes da pandemia, entre
outros pontos

I"O Governo Federal adota medidas, como atualizagao
da NR-1 pelo MT (Diretrizes sobre salide mental no
trabalhog)

I"O maior numero de afastamentos ocorreu em SP, MG
e RJ. Quando consideramos numero de afastamentos /
populacéo, os maiores indices sao DF, SC e RS

I"As mulheres sao as mais afetadas (fatores socialis:
sobrecarga de trabalho, menor remuneracao,
responsabilidade do cuidado familiar e violéncia)

1 .
g . grasil tem
ice de saude tos
s‘r“;‘or namero de afastafaf‘:‘e‘m 0
S l 4
por ansiedade € depres Merropores
anos e 470 mil sfastamentos do trabalho por Um em Cada Se

C Afastamentos por saude mental entre 2014 a 2024 )

e 68%

283.471

221.721 219.542

207945

182.124 185.708

201.864

182.252

170.830

91.607

472.328

2024
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A intervencao em crise é uma
estrategia de ajuda indicada para
auxiliar uma pessoa e/ou familia ou
grupo, no enfrentamento de um
evento traumatico, amenizando 0s
efeitos negativos, tais como danos
fisicos e _|IQS|qU|cos e Incrementando
a possibilidade de crescimento de
novas habilidades de enfrentamento
e opcoes e perspectivas de vida.

%
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Contexto

Timing

Local

Duracao

Papel do
terapeuta

Foco

Expectativa

Objetivos

PSICOTERAPIA

Reparacao, reconstrucao e desenvolvimento

Posterior, Iong(feggoatgente de~sencadf?ad,or

da crise ou da pensacao psicologica

Ambiente seguro e calmo
O tempo necessario
Orientador, consulta

Presente, passado

Reducao de sin}omas, desenv?lvimenlo pessoal,

aconselhamento e colaboracao

Tratar psicopatologia, reducao de dificuldade,

desenvolvimento e reConstrucao da vivencia pessoal

INTERVENCAO EM CRISE
Prevenir, dissipar, restaurar

Imediatob;arc’)ximo do a%ente desencadeador da crise

da descompensacao psicologica

Em qualquer local seguro proximo ao incidente

1 a4 contatos
Ativo, diretivo

Apolo direcionado, reducao de sintomas

Estabilizar, reduzir sintomas, retorno ao funcionamento

anterior, referir ao nivel seguinte de cuidados
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(Escuta ativa) (Orientagﬁes)

00000
l l l

(Acolhimento) (Identificar fatores) ( Ultimar )

Cavalcante RA, et al. Circuito dos Cuidados Psicossociais: sistematizagéao de intervencao na crise psiquica no atendimento pré-hospitalar movel. Interface (Botucatu) , 2024. © Copyright 2025 — Confidencial
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Preceltos
DAsSICOS

Intervencao na crise

Comunicacao terapéutica

Experiéncia pratica (APH Saude Mental)

Politica Nacional de Humanizacao
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Dimensoes Principals:

Atencao:

Juntas, essas dimensoes promovem
um atendimento mais integrado e
humanizado, ressaltando a importancia da
técnica e da ética na pratica profissional.

© Copyright 2025 - Confidencial
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(Escuta ativa) (Orientagﬁes)

(Acolhimento) (Identificar fatores) ( Ultimar )

Oferecer apoio e cuidado
pratico ndo invasivo, ajudar
as pessoas a se sentirem
calmas. Momento de
construcéao de vinculo.

Cavalcante RA, et al. Circuito dos Cuidados Psicossociais: sistematizagao de intervengao na crise psiquica no atendimento pré-hospitalar movel. Interface (Botucatu) , 2024. © Copyright 2025 — Confidencial
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Compreender as necessidades
e preocupagoes, mas sem
pressionar as pessoas a falar.

(Escuta ativa) (Orientagﬁes)

(Acolhimento) (Identificar fatores) ( Ultimar )

Oferecer apoio e cuidado
pratico ndo invasivo, ajudar
as pessoas a se sentirem
calmas. Momento de
construcéao de vinculo.

Cavalcante RA, et al. Circuito dos Cuidados Psicossociais: sistematizagao de intervengao na crise psiquica no atendimento pré-hospitalar movel. Interface (Botucatu) , 2024. © Copyright 2025 — Confidencial
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Compreender as necessidades
e preocupagoes, mas sem
pressionar as pessoas a falar.

(Escuta ativa) (Orientagﬁes)

(Acolhimento) (Identificar fatores) ( Ultimar )

Oferecer apoio e cuidado Identificacdo de fatores
pratico nao invasivo, ajudar de risco e protecao
as pessoas a se sentirem
calmas. Momento de
construcéao de vinculo.

Cavalcante RA, et al. Circuito dos Cuidados Psicossociais: sistematizagéao de intervencao na crise psiquica no atendimento pré-hospitalar movel. Interface (Botucatu) , 2024. © Copyright 2025 — Confidencial
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Compreender as necessidades A(\Judar as pessoas ha busca
e preocupagoes, mas sem e informagoes, servigos e
pressionar as pessoas a falar. suportes sociais.

(Escuta ativa) (Orientagﬁes)

(Acolhimento) (Identificar fatores) ( Ultimar )

Oferecer apoio e cuidado Identificacdo de fatores
pratico nao invasivo, ajudar de risco e protecao
as pessoas a se sentirem
calmas. Momento de
construcéao de vinculo.

Cavalcante RA, et al. Circuito dos Cuidados Psicossociais: sistematizagéao de intervencao na crise psiquica no atendimento pré-hospitalar movel. Interface (Botucatu) , 2024. © Copyright 2025 — Confidencial
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Compreender as necessidades A(\Judar as pessoas na busca

e preocupacdes, mas sem

e informacoes, servigcos e

pressionar as pessoas a falar. suportes sociais.

(Escuta ativa) (Orientagﬁes)

(Acolhimento) (Identificar fatores)

Oferecer apoio e cuidado Identificacdo de fatores
pratico nao invasivo, ajudar de risco e protecao
as pessoas a se sentirem
calmas. Momento de
construcéao de vinculo.

Cavalcante RA, et al. Circuito dos Cuidados Psicossociais: sistematizacdo de intervengao na crise psiquica no atendimento pré-hospitalar mével. Interface (Botucatu) , 2024.

( Ultimar )

Proteger as pessoas de
danos adicionais e transmitir
perspectiva positiva e
realista de melhora.

© Copyright 2025 - Confidencial
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Culdados com
0 Ambiente e
Seguranca da Cena

I"Verificar a existencia de possivels saidas de escape;

I"Avaliar sinais de agressividade: historico, porte de
armas, uso de SPA

I"Assegurar que 0 ambiente seja apropriado a
comunicacao;

I"Tentar direcionar o paciente para um local com
privacidade e sem fatores estimulantes, de forma a
poder conversar e receber a abordagem adequada;

I"Proteger o paciente do olhar de estranhos e da midia.

Julgamento

© Copyright 2025 - Confidencia
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Acolhimento

I"Dirigir-se ao paciente, olhar nos olhos;

I"Se posicionar de frente, tom de voz normal
(desescalonamento verbal);

I"Aproximar-se do paciente de forma calma e
silenciosa, desde que haja o seu consentimento;

I"Apresentar-se de maneira formal (dizer o nome, o
trabalho, a funcao e o porqué esta ali),

I"Tratar o paciente pelo nome, nao utilizando nomes
jocosos (evite diminutivos);

I"Adotar uma postura tranquila, segura e empatica
(gestos confiantes, nao ameacadores);

I"Tocar o sujeito (se ele permitir!)

I"Orientar sobre o seu estado atual e, se possivel, sobre
0s procedimentos a serem efetuados.

© Copyright 2025 - Confidencial
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uebra

e vinculo

Mentira, ameaca,
desafio ou confronto:

Desinteresse, falta
de paciéncia;

Pacientes em delirio,
alucinacao ou confusao
mental podem acreditar

gue o profissional e
outra pessoa.

Nao 1uI1gue 0 que elas fizeram
Ou nao fizeram ou como estao
se sentindo. Nao diga: “Voceé
nao deveria se sentir assim”,
ou “Voceé deveria se sentir
sortudo por ter sobrevivido”,
“Voce deve ser forte™

© Copyright 2025 - Confidencial
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Paclentes em:
surto ou aelirio

Como funciona uma
comunicacao adequada?

Obter . .
. € . . Diga que acredita,
mf%nr}]a}ﬁgﬁessdos Nao tome partido; mas r?éo vivencia.

Jamais estimule
a fantasia;

Jamais diga
que é mentira,

© Copyright 2025 - Confidencial
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Atencao!

* Postura do profissional

» Nao faz parte apenas do
processo de chegada, mas
atravessa todo o atendimento;

* O paciente pode nao se

vincular com o primeiro

profissional que estabelecer

contato; logo, toda a equipe
recisa estar habilitada para
azer o manejo da crise.

Cavalcante RA, et al. Circuito dos Cuidados Psicossociais: sistematizagao de intervengao na crise psiquica no atendimento pré-hospitalar movel. Interface (Botucatu) , 2024. © Copyright 2025 — Confidencial
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Escuta Ativa

© Copyright 2025 - Confidencial
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1

Respeitar pausas
silenciosas

- Quando ocorrerem
pausas, respeita-las
(reequilibrio, reordenar
pensamento, aliviar tensao),

- Caso nao queira voltar
a falar, respeitar.

Escuta Ativa

2.

Nao completar frases
para os pacientes

- Estimular a pessoa a concluir
a frase ou assunto com suas
proprias palavras.

3.

Repetir, resumir e relacionar
Idelas para o paciente

- Repetir as ideias em momento
oportuno de forma reduzida
para verificar a compreensao;

- Procurar relacionar as ideias
apresentadas e a influencia do
conteudo das mesmas em seu
estado, levando em consideracao
a comunicacao verbal e nao verbal.

© Copyright 2025 - Confidencial
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1

Respeitar pausas
silenciosas

- Quando ocorrerem
pausas, respeita-las
(reequilibrio, reordenar
pensamento, aliviar tensao),

- Caso nao queira voltar
a falar, respeitar.

ATENCAO

Escuta Ativa

2.

Nao completar frases
para os pacientes

- Estimular a pessoa a concluir
a frase ou assunto com suas
proprias palavras.

3.

Repetir, resumir e relacionar
Idelas para o paciente

- Repetir as ideias em momento
oportuno de forma reduzida
para verificar a compreensao;

- Procurar relacionar as ideias
apresentadas e a influencia do
conteudo das mesmas em seu
estado, levando em consideracao
a comunicacao verbal e nao verbal.

As possivels resolucoes surg\em No processo de escuta

ativa e sao pronunciadas pe

0 proprio sujeito em crise.

O sujeito tem as respostas (poténcia, autoeficacia, recursos).
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4 N

I d e n t i f i C ag é_O Fatores de risco
de fatO reS d e o @) (e e ety o1 & crise?
'ISCO € PIo Le (ao @ Incague s suscag preserte (e

@ Perceba as dificuldades
das pessoas e da familia;

N O
2N

Fatores de protecao

@ O que pode auxiliar o sujeito na
superacao dessa vulnerabilidade?

Questione sobre a rede de prote¢ao do sujeito:
&) familia, amigos, trabalho, servigos publicos e sociais,
InstituicOes comunitarias e religiosas, entre outras.

. /

© Copyright 2025 - Confidencial
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|dentificacao
* A interacao entre os fatores de risco e oS
e a O reS e fatores de protecao é mais relevante para
a avallacao do risco do que considerar
- t ~ cada fator isoladamente,

* A avaliacao deve ser feita de maneira
singular, considerando o contexto de

cada sujeito, pois em cada caso esses
fatores podem ter significados diferentes;

e Os fatores nunca devem ser
avaliados isoladamente.

© Copyright 2025 - Confidencial
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4 N

O r i e n t agﬁ e S Focalizar e centrar o assunto no paciente

I"Conheca minimamente a rede de servicos de saude e
demais politicas setoriais;

I"Pergunte como o sujeito deseja resolver o problema - -
(evite dar conselhos e emitir opinido pessoal) @ Ilgﬂaegtgasrsggtjgn%lig/ ga%ratggggréea}aundc;mmhar

I"Acione a rede de apoio do sujeito; @ Evitar que paciente

vire entrevistador.

I"Organize as ideias levantadas e ag'ude a estabelecer
as prioridades nas resolucoes (destaque os fatores de
protecao do sujeito),

I"Ofereca informacoes para o sujeito e sua rede social

de confianca sobre o seu estado atual de saude, os
rocedimentos a serem adotados, as perspectivas do
ratamento, dentre outras (psicoeducacao);

I"Faca os encaminhamentos;

I"Nao dé a solucéo. Ajude a encontra-la.  Saude mental se constroi da .
Interdisciplinaridade e na intersetorialidade,

* A proposta nao e “resolver” o problema
apresentado ou tirar a dor, mas oferecer
possibilidades de (re)organizacao e recursos
necessarios para o enfrentamento da crise.

© Copyright 2025 - Confidencial
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4 N

U I t i I I I ag éO Manter o canal de comunicag&o aberto

I"Quando e como finalizar o seu apoio dependera do
contexto da crise, do seu papel e da situacao, bem
como das necessidades das pessoas que Voce esta
ajudando;

I"Faca 0 que vocé julgar melhor a situacao, as
necessidades das pessoas e as suas proprias
necessidades;

I"Se voce tiver encaminhado alguém a outros servicos,
informe sobre quais devem ser as expectativas acerca
dos servicos e certifigue-se de que elas tém os
detalhes para poder dar continuidade;

I"Despeca-se de forma positiva, desejando-lhe o

melhor @ Sempre que o paciente procurar o profissional
durante o atendimento para se expressar, estar

I"Acompanhamento breve (follow up). disponivel, deixando espaco para perguntar, tirar
duvidas, repetir assuntos ou pedir orientacao;

I"Critérios para internacao e/ou contencao fisica

(Resolucao COFEN N° 746 de 20 de marco de 2024), . .y , -
Explicar que nao é possivel acatar a opiniao do

Vv . |
O mesmo e explicar o motivo, sempre ouvindo;

@ Nao pense ou aja como se Voceé devesse resolver
todos os problemas da pessoa no lugar dela

. J

© Copyright 2025 - Confidencial
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Pessoas que necessitam
- de atencao especial

e
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Nao sao 0s PSP

Atendimento Metodo Nao substitui a
NAIMENL( . 0do Intervencao
psicologico; diagnostico terapéut(l;ca.

Uma forma de
tratamento;

Um interrogatorio;

© Copyright 2025 - Confidencial
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Nao ficar sozinho e nunca

4 )
1.
Permanecer com as maos
Visivels e com as palmas abertas; )
4 )
4.
Nao se aproximar
pelas costas,
\_ y

dar as costas ao paciente,

>
D.

Nao ser agressivo, nem

kn’spido ou ameacador,

AN

Algumas recomendaacoes
para profissionais

4 )
3.
Nao fazer anotacoes no
momento da abordagem:; y
4 )
o.
Utilizar as estratégias de
\Comunlca(;ao terapeutica. y

© Copyright 2025 - Confidencial
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Permanecer com as maos
visivels e com as palmas abertas;

Nao ficar sozinho e nunca

Nao se aproximar
\pelas costas,

dar as costas ao paciente,

>
D.

Nao ser agressivo, nem

kn’spido ou ameacador,
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Ajudar com
responsabilidade
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UBRIGADA!

@mentaleria
(O (61)98342-1655

& mentaleria@gmail.com




