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INTRODUGCAO: Dentre as principais doen¢as mentais encontra-se o Transtorno Bipolar (TB). E
caracterizado por alteracGes de humor que se manifestam como episodios depressivos, alternando-
se com episédios de euforia (também denominada mania), em diversos graus de intensidade.
Caracteriza-se por manifestagdes clinicas em que o individuo acometido apresenta desde uma
grande euforia a um quadro grave de depressdo chegando até a cometer suicidio. Pode ser
classificada em bipolar | onde ocorrem episédios maniacos e mistos, bipolar 11 com quadro de
depressdo maior e hipomania e ciclotimia com flutuacdo do humor alternando entre crises de
hipomania e depressdo (FERNANDES, et al.,2016). O tratamento do transtorno bipolar é dividido
em trés fases: aguda, continua¢do e manutencdo. Os objetivos do tratamento da fase aguda sdo:
tratar mania sem causar depressdo ou consistentemente melhorar depressdo sem causar mania. A
fase de continuacdo tem como meta: estabilizar os beneficios, reduzir os efeitos colaterais, tratar até
a remissdo, reduzir a possibilidade de recaida e aumentar o funcionamento global. Os de
manutencdo sdo: prevenir mania, depressdo e maximizar recuperacdo funcional, ou seja, manter o
paciente sem sintomas. Um dos maiores desafios € conseguir promover a adesdo ao tratamento.
Vaérios fatores contribuem para a dificuldade de adesdo, a exemplo da falta de informacéo, a
respeito do quadro clinico e do tratamento psicofarmacolégico e psicossocial, falta de apoio familiar
e de vinculo terapéutico adequado com os profissionais da saude mental, entre muitos outros
(PEDREIRA; SOARES; PINTO, 2017). Adesdo ao tratamento é definida como a extensdo em que
0s pacientes seguem as recomendacdes médicas. Existem diversos métodos de medidas de adesdo,
entre eles: 0 auto relato, 0 monitoramento terapéutico do farmaco ou metabdlitos, medicdo de
parametros fisioldgicos. Para os estabilizadores de humor, 0 método mais usado é 0 monitoramento
do farmaco. Junto aos pacientes que padecem de TB, o papel da enfermagem na adesdo ao
tratamento é dar apoio psicoldgico, atencdo e medicagdo conforme prescricdo médica, a equipe de
enfermagem sdo as pessoas as quais acompanham os doentes durante o tempo de hospitalizacao,
uma vez que sdo elas as responsaveis pelos cuidados prestados e pela diminuicdo de riscos a
perturbagdo devido a hospitalizacdo (PEDREIRA; SOARES; PINTO, 2017). Objetiva-se com este
trabalho identificar as contribui¢fes da assisténcia de enfermagem para a adesdo ao tratamento de
portadores de Transtornos Afetivos Bipolar.
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METODOLOGIA: Esse estudo constitui-se de uma revisdo da literatura, realizada através de
consultas a livros da Biblioteca central das Faculdades Integradas de Patos “Flavio Satiro
Fernandes” e por artigos cientificos selecionados através de busca no banco de dados do scielo. A
pesquisa dos artigos foi realizada utilizando as terminologias cadastradas na Biblioteca Virtual em
Salde, que permite o uso de terminologias comum em portugués, inglés e espanhol. Os descritores
em saude mental utilizados na busca foram “Adesao ao tratamento” “Assisténcia de enfermagem” e
“Transtorno Bipolar”. O critério de inclusdo para os estudos encontrados foi a abordagem das
contribuicdes da assisténcia de enfermagem para a adesdo ao tratamento de portadores de
Transtornos Afetivos Bipolar. Foram excluidos os estudos publicados em linguas estrangeiras. Para
analise dos dados, utilizou-se a classificacdo do papel do enfermeiro na adesdo ao tratamento de
pessoas com TB, segunda a literatura.

RESULTADOS E DISCUSSAO: Adesdo ao tratamento é definida como a extensdo em que 0s
pacientes seguem as recomendacdes dos profissionais de salde. O enfermeiro € um membro-chave
para colaborar na adesdo e melhora da qualidade de vida da pessoa com TB, uma vez que
permanece grande parte do tempo proximo aos pacientes, tendo oportunidades para educacdo em
salde, apoio emocional e espaco para a pratica do cuidado de enfermagem psiquiétrica, que inclui,
entre outras intervencdes, 0 relacionamento interpessoal terapéutico, considerado alicerce para as
demais intervencdes. Sob a perspectiva ético-legal, a enfermagem, tem como um dos objetivos
motivar a adesdo ao tratamento, devendo ser pautada em principios cientificos, modernos
(PEDREIRA; SOARES; PINTO, 2017). Durante a assisténcia de enfermagem, a interacdo
enfermeiro-paciente é de vital importancia e esta depende das caracteristicas préprias de cada
enfermeiro, o qual devera usar sua propria personalidade, compreensdao e habilidade para
desenvolver com o paciente, atitudes mais positivas para lidar com situacGes dificeis e stress. O
enfermeiro deve ser util para o paciente com TB e ter em mente que este teve uma histéria anterior
em sua vida, de fracasso (FERNANDES, et al., 2016). O enfermeiro consegue essa adesdo do
paciente ao tratamento utilizando técnicas de comunicacdo terapéutica a fim de facilitar a interacédo
como : ouvir o paciente reflexivamente, permanecendo em siléncio, verbalizando aceitacdo e
interesse; utilizar frases incompletas, repetir comentarios feitos pelo paciente ou repetir suas ultimas
palavras, proporcionando-lhe estimulos para falar e exprimir seus sentimentos; permitir ao paciente
que escolha o assunto, colocando em foco a ideia principal; deve estimular comparacgdes e descrever
0s eventos em sequéncia logica; deve repetir a mensagem do paciente, sumarizando o que foi dito
durante a interacdo. Uma pratica humanizada e as relacfes interpessoais favorecem o vinculo
profissional-cliente e influencia diretamente a adesdo ao tratamento (PESSOA JUNIOR, et al.,
2014). O papel do enfermeiro € transmitir confianca, sendo as relac@es interpessoais terapéuticas
consideradas os melhores preditores de bom progndstico. O tratamento na maioria das vezes leva a
uma remissao dos sintomas da crise, ou seja, tira 0 paciente da depressdo, da mania ou da
hipomania. O controle do transtorno bipolar é feito com estabilizadores de humor e complementado
com terapia comportamental. Quando a pessoa inicia o tratamento, fica mais atenta ao seu préprio
comportamento e aprende a controlar os sintomas. N&o existe a cura, mas existe o controle. Com o
tratamento a base de medicamentos, 0 paciente ndo desenvolve mais 0s sintomas e assim pode ter
uma vida tranquila e controlada. Diante disso os cuidados de enfermagem em saude mental deixam
de ser coercitivos, disciplinador, focado na higiene e na administracdo de medicamentos e passa a
ser pautada por uma pratica baseada no relacionamento paciente-profissional-familia-comunidade.
Diante do exposto evidencia que o trabalho de enfermagem contribui, de forma significativa,
minimizando problemas advindos da ndo adesdo ao tratamento (SOUZA, et al.,2013). O sucesso e
adesdo do cliente acontece quando enfermeiro usa suas habilidades cientifica e tedrica, para
despertar a vontade do paciente em iniciar o tratamento e se manter nele, essa assisténcia de
enfermagem sdo feitas em cinco fases em que se busca levantar o historico identificando seus
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problemas e necessidades, como :0 diagnostico de enfermagem em que se identificam as
necessidades reais e potenciais; planejamento onde os cuidados serdo prescritos de acordo com o
diagndstico realizado; a implementacdo ou prestacdo efetiva de cuidados conforme o plano de
cuidado objetivando modificar os fatores que comprometem o doente mental e por ultimo a
avaliacdo onde serd determinada a eficdcia do plano de cuidados. Na realidade a avaliacdo esta
presente em todas as fases do processo (TOLEDO, et al., 2015). Os enfermeiros necessitam
conhecer o0s pressupostos tedrico-filosoficos e estar capacitados para participarem enquanto atores
deste processo de cuidado.

CONSIDERACOES FINAIS: Observa-se nos resultados as contribuicbes da assisténcia de
enfermagem para a adesdo ao tratamento de portadores de Transtornos Afetivos Bipolar, estando
esta relacionada diretamente com a decisdo positiva ou negativa do referido portador. Assim, faz-se
necessario tais discussdes em eventos cientificos e encontros da comunidade académica, com vistas
a promover debates sobre tais a¢@es, no intuito de fomentar o aperfeicoamento de estratégias que
viabilizem a adesdo ao tratamento do TB e que qualifique a assisténcia de Enfermagem neste
aspecto.

PALAVRAS- CHAVE: Adesdo ao Tratamento; Assisténcia de Enfermagem; Transtorno Bipolar.
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