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REPERCUSSOES PSICOSSOCIAIS DO TRANSTORNO MENTAL
EM ADOLESCENTES NAS RELACOES FAMILIARES:
REVISAO DE ESCOPO

PSYCHOSOCIAL REPERCUSSIONS OF MENTAL DISORDER IN ADOLESCENTS
IN FAMILY RELATIONS: SCOPE REVIEW

HIGHLIGHTS

1. O transtorno mental contribui para a mutualidade na familia.

2. Desunido, interferéncias nos relacionamentos e coercéo sido evidenciadas.

3. O transtorno mental afeta a funcionalidade social da familia.

4. Programas de psicoeducagédo sdo essenciais para apoiar familias.

Roberto Corréa Leite' ®
Maria Giovana Borges Saidel' ®
Danielle Leite de Lemos Oliveira’ ®
Michelle Ferraz Martins Jamarim'®
Claudinei José Gomes Campos' ®
Gerusa Marcondes Pimentel de Abreu Lima'®

ABSTRACT

Objective: Map the scientific production about the psychosocial repercussions of mental
disorder in adolescents in family relationships. Method: Scope review based on the Joanna
Briggs Institute framework, conducted in the databases: Virtual Health Library (VHL),
PubMed, Cumulative Index to Nursing & Allied Health Literature (CINAHL), Scopus, Web of
Science, and Psycinfo. Two reviewers independently selected the articles published between
January 2015 and July 2023. Results: Nineteen studies were included, revealing three
thematic categories, consisting of emotional repercussions on the subjective well-being
of family relationships, unfavorable emotional repercussions in family relationships, and
social repercussions. Conclusion: One should seek improvement in the triadic interactions
between the family, the adolescent, and health professionals to support them in solving
dilemmas and unfavorable psychosocial repercussions, as well as prioritize the protection
and strengthening of well-being and quality in relationships.
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INTRODUCAO

Transtornos mentais causam alteragdes biopsicossociais e de desenvolvimento
resultando em atipias na cognigao, regulacdo emocional e comportamento do individuo,
com notavel sofrimento psiquico’?. Globalmente, 10% a 20% dos adolescentes
apresentam transtornos mentais, cerca de metade deles surgindo antes dos 14 anos,
sendo mais comuns os transtornos relacionados ao comportamento e a ansiedade®*.
Desde 2013, o cuidado a salide mental do adolescente é uma é&rea prioritaria nas
politicas publicas de saude®.

A significativa populagao adolescente no Brasil, que representa uma parcela
consideravel dos 206,1 milhdes de habitantes®, enfrenta uma prevaléncia alarmante de
transtornos ndo psicéticos, atingindo 30% dos jovens, especialmente entre meninas e
adolescentes de 15 a 17 anos (33,6%)’. Esses transtornos impactam negativamente as
esferas académica, emocional e social, comprometendo o desenvolvimento integral
desses jovens e reverberando na dinamica familiar.

Nesse contexto, as familias ndo apenas lidam com os desafios impostos pelos
transtornos, mas também desempenham um papel importante na mitigacdo desses
efeitos, oferecendo suporte e criando um ambiente que pode ser tanto um fator de
estresse quanto de prote¢ao®''. Assim, compreender a epidemiologia dos transtornos
mentais na adolescéncia e as relagoes familiares & fundamental para o desenvolvimento
de estratégias de cuidado interprofissional que visem melhorar a salide e o bem-estar
desses adolescentes e suas familias.

As relagbes familiares apresentam-se em dois polos: de um lado, elas s&o
desencadeadoras de estresse e contribuem para o sofrimento psiquico vivenciado em
suas mais variadas formas, interferindo no bem-estar e na capacidade de apoio por
parte dos pais e dos irmaos do adolescente'*?’. Por outro, as interagdes sdo constituidas
de fatores protetivos e geram seguranca, confianga, suporte e apoio nos momentos de
enfrentamento dos desafios!"3:1%.18-19.21,28-29

Nesse cendrio, a familia desempenha um papel fundamental na manutengéo e no
desenvolvimento da regulacdo emocional e das habilidades sociais do adolescente,
essenciais para o seu bem-estar e crescimento saudavel?. Desde 2015, a Organizagdo
Mundial da Sadde (OMS) destaca, como meta, a importancia do envolvimento familiar
e de associagdes comunitarias, no planejamento e desenvolvimento de servigos de
salde mental®.

Portanto, faz-se necessario apoiar a familia no enfrentamento, na resolucdo de
problemas e na progressao da resiliéncia, colaborando para o fortalecimento das
relagbes e, consequentemente, para a melhora do sofrimento psiquico do adolescente.
E importante investigar o cenario familiar transformado pelas repercussées do transtorno
mental, considerando a adolescéncia como uma varidvel relevante. Diante disso, este
estudo objetiva mapear a produgéo cientifica acerca das repercussdes psicossociais do
transtorno mental em adolescentes nas relacées familiares.

METODO

Trata-se de umarevisdo de escopo, desenvolvida conforme asrecomendagdes do Instituto
Joanna Briggs®', que busca mapear os principais conceitos e lacunas sobre um determinado
tema na literatura, por meio da analise da natureza e do alcance da investigagdo®.
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A presente revisao de escopo teve seu protocolo de pesquisa registrado na Open
Science Framework (https://doi.org/10.17605/OSE.IO/N57PM), e foi conduzida em
cinco passos: identificacdo da questdo de pesquisa; critérios de inclusdo; estratégia de
pesquisa; extracdo dos resultados; e, apresentagao dos resultados®'.

Para construcdo da pergunta de pesquisa, utilizou-se a estratégia Population,
Concept e Context (PCC) preconizada para revisdo de escopo®’, sendo definidos: P —
familias de adolescentes com transtornos mentais; C — repercussdes psicossociais; e,
C - relagdes familiares. Frente ao exposto, emergiu o seguinte questionamento: Quais
sdo as repercussdes psicossociais do transtorno mental em adolescentes no cotidiano
das relacdes familiares?

Como critérios de inclusdo, foram considerados estudos primarios no formato de
artigos, publicados entre janeiro de 2015 a julho de 2023, em portugués, inglés ou
espanhol, que evidenciavam as repercussdes do transtorno mental do adolescente nas
relagdes familiares em seus resultados. O ano de 2015, justifica-se pelo marco temporal
da publicagdo do Atlas de Saude Mental pela OMS, que estabeleceu como meta a
importancia do envolvimento de familias e associagdes comunitarias de pessoas com
transtornos mentais no planejamento e desenvolvimento de servigos de saude mental®.

Foram excluidos os estudos ndo encontrados na integra e as produgdes que néo
responderam a questdo norteadora, ou que ndo corresponderam a populacdo da
revisdo. Além disso, livros e editoriais ndo foram considerados pelos revisores, pois
ndo continham informacdes relevantes as questdes de pesquisa.

A partir disso, foi realizada busca sistematica nas bases de dados: Biblioteca
Virtual em Saude (BVS), National Library of Medicine and National Institutes of Health
(PubMed), Cumulative Index to Nursing & Allied Health Literature (CINAHL), Scopus,
Web of Science (WOS) e APA Psyclinfo. A estratégia de pesquisa foi elaborada e validada
por duas bibliotecérias com expertise em ciéncias da satde.

Utilizou-se a terminologia preconizada para cada base de dado correspondente, a partir
dos descritores controlados pela Medical Subject Headings (MeSH) e pelos Descritores
em Ciéncias da Salude (DeCS), por meio dos operadores booleanos “OR"” e "AND" e
0s seguintes cruzamentos e seus sindnimos: Adolescent “AND” Mental Disorders "OR"
Mentally Ill Persons “AND" Famliy "OR" Caregiver “AND" Family Relations (Quadro 1).

Quadro 1 - Estratégias de busca das bases de dados selecionadas. Campinas, SP, Brasil, 2023

Bases de dados Estratégias de busca

BVS (Adolescente OR Adolescent) AND (Transtornos Mentais OR Mental Disorders OR
Trastornos Mentales) OR (Pessoas Mentalmente Doentes OR Mentally Ill Persons

OR Enfermos Mentales) AND (Familia OR Family OR Familia) OR (Cuidadores OR
Caregivers) AND (Relagdes Familiares OR Family Relations OR Relaciones Familiares)

PubMed (Adolescent) AND (Mental Disorders) OR (Mentally Ill Persons) AND (Family) OR
Caregivers) AND (Family Relations)

CINAHL Adolescent) AND (Mental Disorders) OR (Mentally Ill Persons) AND (Family) OR
Caregivers) AND (Family Relations)

Scopus Adolescent) AND (Mental Disorders) OR (Mentally Ill Persons) AND (Family) OR

WOS Adolescent) AND (Mental Disorders) OR (Mentally Il Persons) AND (Family) OR

Caregivers) AND (Family Relations)

APA Psyclnfo Adolescent) AND (Mental Disorders) OR (Mentally Ill Persons) AND (Family) OR
Caregivers) AND (Family Relations)

Fonte: Os autores (2023)
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Os estudos primarios das seis bases de dados foram importados para o Rayyan,
uma plataforma on-line de revisdo que permitiu a exposicao de titulos e resumos,
com o cegamento do pesquisador auxiliar, garantindo a fidedignidade na sele¢do das
informacdes e o rigor metodoldgico®?. Um terceiro revisor especialista em enfermagem
psiquiatrica estava disponivel para o desempate de estudos duvidosos, procedimento
que néo foi necessario.

Por conseguinte, os dois pesquisadores realizaram a revisdo dos estudos,
considerando os critérios de inclusdo e exclusdo e a anélise dos titulos e resumos de
formaindependente e cega para verificar sua relevancia ao objetivo da pesquisa. A partir
da leitura dos textos na integra, os dados foram extraidos dos artigos, considerando
um instrumento adaptado pelos revisores, contendo: autoria, ano, pais de publicacéo,
objetivos, delineamento/amostra e principais resultados.

A metodologia PRISMA Extension for Scoping Reviews (PRISMA ScR)* foi utilizada para
sistematizar o processo de inclusdo dos estudos, conforme fluxograma apresentado na Figura 1.

Figura 1 - Fluxograma de selegao dos artigos nas bases de dados, conforme o Prisma - ScR. Campinas,
SP, Brasil, 2023

Fonte: Os autores (2023)
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RESULTADOS

De acordo com o Quadro 2, foram selecionados 19 estudos publicados em
15 periddicos diferentes, sendo duas (10%) publicagdes nacionais™ ™ e 17 (89%)
internacionais”™%'2'%2  Em relacdo ao método adotado, sete (37%) eram estudos
quantitativos'?141e17.19.2627 o 12 (63%) estudos qualitativos®'! 1311820252829 - Quanto ao
pais de origem, quatro (21%) estudos foram desenvolvidos nos Estados Unidos'242627,
dois (10%) no Canada'’??, dois (10%) na China?'??, dois (10%) no Brasil''3, dois (10%) na
Noruega™?, e um (5%) na Austrélia’®, Dinamarca'®, Irlanda?®, Malasia®, Reino Unido?,
Suica e Alemanha'?, e Turquia’®, respectivamente.

Em relagdo a evolugdo temporal, a maioria dos artigos analisados, quatro (31%)'""-
19 foram concentrados no ano de 2019. O ndmero total da amostra de todos os estudos

foi de 815 participantes, variando entre cinco e 139.

Quadro 2 - Caracterizagdo dos artigos incluidos na revisdo. Campinas, SP, Brasil, 2023

Artigo Periédico Pais do estudo/Ano
A1?7 Journal of Autism and Developmental Disorders Estados Unidos/2015
A2% Archives of Psychiatric Nursing Irlanda/2015
A3% Journal of Child and Family Studies Reino Unido/2016
A42¢ Journal of Pediatric Nursing Estados Unidos/2016
AS512 Family Process Australia/2017
Ab™ Cadernos de Saude Publica Brasil/2017
A7 Journal of Autism and Developmental Disorders Estados Unidos/2018
A8™ Qualitative Health Research Noruega/2018
A9 Journal of Psychosocial Nursing Turquia/2018
A10" | Child and Adolescent Psychiatry and Mental Health Suica e Alemanha/2019
A11" | Cadernos Brasileiros de Terapia Ocupacional Brasil/2019
A12'® | Scandinavian Journal of Caring Sciences Dinamarca/2019
A13" | Journal of Marital and Family Therapy Canada/2019
A14% | Eating Disorders Noruega/2020
A152" | Perspectives in Psychiatric Care China/2020
A16?2 | Health Expect Canada/2021
A17% | Journal of Autism and Developmental Disorders Estados Unidos/2021
A18% | Journal of Autism and Developmental Disorders Malésia/2021
A19%° | International Journal of Environmental Research and | China/2023

Public Health

Fonte: Os autores (2023).

Apds leitura exaustiva dos resultados, 12 temas foram analisados e agrupados por
frequéncia e similaridade®!, tendo como destaque a presenga de sentimentos e emog¢oes
desfavoraveis (n=19)'%2?, desunido e interferéncias na comunicacao e nos relacionamentos
entre o casal e os irmaos dos adolescentes (n=13)'"-1315-16.1823.2528 "o impacto nas relagdes
sociais (sete)'2021.23242829 O Quadro 3, representa as principais repercussdes psicossociais
do transtorno mental em adolescentes nas relagdes familiares.
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Quadro 3 - Principais repercussdes psicossociais do transtorno mental em adolescentes nas relagdes
familiares de acordo com os artigos incluidos na revisdo. Campinas, SP, Brasil, 2023.

Repercussoes psicossociais nas relacées familiares

Artigos

Presenca de sentimentos e emoc¢des desfavoraveis

A1, A2, A3, A4, A5, A6, A7, A8, A9, A10, A11,
A12,A13, A14, A15, A16, A17, A18, A19

Desunido e interferéncias na comunicagao e nas relacdes
do sistema familiar

A2, A3, A5, A6, A8, A9, A10, A11, A12,
A14, A15, A16, A18

Impacto nas relagbes sociais

A2, A3, A8, A14, A15, A17, A19

Sensacdo de desamparo dos pais

A2, A3, A5, A10, A16, A17

Implementacao de medidas coercitivas

A3, A8, A9, A10, A12, A16

Estigma intrafamiliar e social

A2, A3, A15, A17, A19

Unido da familia e fortalecimento da comunicagdo e das
relacdes no sistema familiar

A11, A12, A15, A18, A19

Dilema entre equilibrar controle e liberdade nas relagdes
com o adolescente

A2, A3, A8, A10, A12

Falta de apoio da escola e dos equipamentos de salide mental

A2, A3, A8, A11, A12

Preocupagdes com o futuro

A2, A4, A15, A17, A19

Sobrecarga financeira

A2, Ab

Esperanca

A2, A3

Fonte: Os autores (2023).

Os temas que constituiram as repercussdes psicossociais foram sintetizados em trés
categorias, representadas por repercussées emocionais no bem-estar subjetivo das relagtes
familiares, repercussdes emocionais desfavoraveis e repercussbes sociais (Figura 2).

Figura 2 - Principais repercussdes psicossociais do transtorno mental em adolescentes nas relagbes
familiares de acordo com os estudos incluidos na revisdo. Campinas, SP, Brasil, 2023.

Fonte: Os autores (2023)
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Essas repercussées foram permeadas por significados mais amplos nas relagdes
familiares com os adolescentes, e serdo apresentadas na discussao a seguir.

DISCUSSAO

Repercussées emocionais no bem-estar subjetivo das relacées familiares

A presenca do transtorno mental foi um potente transformador das relagdes entre
os adolescentes e seus familiares. A necessidade de enfrentar as crises e o entendimento
mUtuo necessario para supera-las tornaram-se agentes de unido familiar''2"5819_|sso
demonstrou a capacidade da familia de adaptar-se e responder de maneira positiva as
situacdes desafiadoras.

Nesse sentido, os familiares perceberam uma maior proximidade afetiva com os
adolescentes, em consequéncia das modificagdes nas relagdes ocorridas durante as
crises'1821:2529 O incremento do didlogo e da atencdo fortaleceu os vinculos entre os
irmaos®* e o casal, que mantiveram o relacionamento pelo bem-estar dos filhos com
transtorno mental™1321,

Por conseguinte, como a familia enfrentava dificuldades em conjunto, seus membros
ficaram mais unidos do que antes, em favor da condicao do familiar'’#212>2? Nesse contexto,
compartilhavam o objetivo de uma melhor recuperagdo envoltos por esperanca?2¢, emocdes
carregadas de satisfagdo, valor, intimidade, forca e realizagdo — fatores que estiveram
intrinsecamente relacionadas ao apoio dos membros da familia nuclear e extensa?'.

Diante disso, os familiares adotaram a comunicacdo aberta, otimismo e resiliéncia
como estratégias de enfrentamento, ajustando as expectativas?'?’. Um estudo revelou que
o fortalecimento do vinculo emocional e da comunicagdo em familias resilientes promoveu
relacionamentos harmoniosos e gerou sentimentos de pertencimento e cuidado mutuo™.

Sob o ponto de vista favoravel, surgiu ainda a coercdo, caracterizada pelo uso da
forca e poder por parte dos familiares ao lidarem com os desafios de saide mental de
seus filhos. Essa abordagem contribuiu para criar ordem e controle em situa¢des cadticas,
como a hospitalizagdo involuntéria, garantindo o tratamento necessario ao adolescente e
aliviando a sobrecarga fisica e emocional do cuidador principal, o que resultou em maior
segurancga para a familia™.

Contudo, apesar das varias conotagbes favoraveis da transformacdo familiar
mediada pela coergdo, é crucial considerar as implicagdes éticas dessa abordagem. Para
tanto, é necessario estar atento a dignidade, aos direitos e ao bem-estar do adolescente,
buscando o equilibrio entre protecao e respeito a sua autonomia, conforme o principio
ético da nao maleficéncia®. Alternativamente, a coergdo pode ser evitada por meio de
negociacdo e atitudes colaborativas entre o adolescente e a familia, com a mediacéo
dos profissionais de satde™*.

Os estudos destacam a importancia do rastreio dos sentimentos parentais nas relagdes
com os adolescentes pelos profissionais de saide. A partir disso, serd possivel construir
planos terapéuticos verdadeiramente efetivos, promovendo o bem-estar e a resiliéncia
como fatores protetores, além de fortalecer a esperanca na reabilitagdo dos adolescentes.

Repercussées emocionais desfavoraveis nas relacées familiares

Os achados desta categoria evidenciaram que a familia vivencia uma série de
emogdes e sentimentos desfavoraveis no cotidiano, a desunido?'?? e problemas de
comunicagdo'!121518-2022-2325.28 _ o5 quais reverberaram de forma sistémica nas relagdes
familiares, incluindo, além dos pais, os irmédos do adolescente.
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Os estudos mostraram que o sofrimento mental do adolescente afetou negativamente
os pais, manifestando-se em sentimentos como surpresa, perplexidade, confusao, tristeza,
culpa, impoténcia, preocupagdo, ansiedade, medo, divida e desamparo'!'21>1820-33 " |sso
resultou em baixos niveis de autoeficicia e altos niveis de bloqueio emocional nos pais,
contribuindo para a piora dos sintomas dos adolescentes'’?’ e dificultando a sua reabilitagao .

Osofrimentodospaisrefletiuapreocupagdocomofuturodoadolescenterelacionada
ao desempenho académico, autonomia financeira, condi¢cdes de salde?'?4262827 ¢ 3s
tentativas de suicidio, autolesdo e episédios agressivos'?3. O sentimento de culpa foi
associado a crenca de que as dificuldades de seus filhos estavam relacionadas as suas
inabilidades parentais'#.

Dentre os medos relatados pelos familiares, destacou-se o temor da recaida de
transtornos mais graves — ou seja, da psicose — ou comportamentos de autoagressao;
esses medos resultaram em um estado constante de hipervigilancia por parte dos pais'
e dos irmdos dos adolescentes?*.

A sensacao de desamparo'?1922-2428 {oj relatada como a dificuldade de cuidar do
adolescente sem o apoio do outro progenitor e o sentimento de impoténcia diante do
sofrimento psiquico dos filhos, cuja gravidade parecia excessiva. Essa situagdo gerou
incerteza sobre a rigidez necessaria na educacao e imposigao de limites, impactando a
qualidade das decisdes, reagdes e observacdo de limites no convivio familiar .

Frente ao exposto, osfamiliaresvivenciaram o dilemarepresentado pelanecessidade
de equilibrar controle e liberdade nas relacdes, a fim de estabelecer a normalizagédo
da vida de seus filhos™'®192328 Nessas relacdes, a manutencdo do equilibrio foi
percebida como desafiadora, pois a liberdade poderia ser mal interpretada pelos
adolescentes, no sentido de reforcar comportamentos de risco, ou ainda, percebida
como superprotegao’ .

Nesse contexto, a dindmica familiar envolveu estratégias disciplinares rigidas e
discussbes inflamadas'#'82022, resultando em conflitos frequentes com os adolescentes.
Os pais relataram tensdo e evitamento durante esses conflitos, levando a sensagéo
de isolamento, soliddo e comunicacdo ineficaz'>'®192023 A frustracdo, desespero e
resignacdo’®?%2® também foram evidentes.

Diante da raiva dos adolescentes, os pais expressaram repulsa e choque, e, as
vezes, recorreram a coergao emocional abusiva. O sentimento de culpa e medo da
raiva dos filhos limitaram a capacidade de lidar com a situagdo?.

A coergao, como hospitalizagdo involuntéria, medicacéo forcada ou intimidacao, foi
percebida como uma intervencao dréstica, contribuindo para a comunicagéo violenta, a
ocultagdo de informagdes, a desconfianca e o rompimento de lagos familiares’>-1618-19.22:23,

Os pais frequentemente reagiam ao comportamento do adolescente sem
compreender as motivagdes subjacentes e como a condigao afetava sua vida interior®.
Comportamentos reativos foram mais comuns nas relagdes familiares estudadas do que
comportamentos funcionais, contribuindo para repercusses familiares desfavoraveis.

Os irmaos também sentiram o impacto, pois a atengdo dos pais voltava-se mais
para o adolescente com depressao, anorexia ou com episédios de autolesdo %2,
Isso gerou falta de energia parental para os demais filhos, desequilibrando as relagdes
entre irmaos. Assim, os irmaos adaptaram suas rotinas e estilos de vida para ndo
sobrecarregar os pais'??%.

Nesse contexto, os relacionamentos entre os irmaos foram marcados por frieza,
rivalidade e apatia, resultando em menor conexao emocional e carinho. Além disso,
as tentativas de autolesdo dos adolescentes geraram angustia nos irmaos devido a
falta de limites impostos pelos pais, levando a sentimentos de solidao, incompreensao
e internalizacdo de emoc¢des negativas associadas a conflitos e preocupagdes com a
salde mental dos adolescentes'’.
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Nessa légica, os estudos apontam que as mesmas emocdes desfavoraveis sentidas
pelos pais do adolescente, refletiram nas interagdes cotidianas dos irmaos. Tal fato
levanta a questao de investigar a probabilidade de eles desenvolverem seus préprios
problemas de saide mental e a importancia de agdes nos servicos de saude que
também envolvam os irméos.

Diante das repercussdes emocionais desfavoraveis, os estudos evidénciam
a importancia de proporcionar psicoeducagdo individual’™?, em grupo com os
adolescentes’, ou por meio de tamiliares treinados em programas de suporte de
pares?. Além disso, é essencial a realizacdo de sessdes de terapia familiar focadas nas
emogdes'’ e manter uma comunicagdo colaborativa entre os profissionais de satde’™.

Repercussdes sociais nas relacées familiares

Essa categoria de anélise revela que o transtorno mental do adolescente afetou
significativamente adinamica social dafamilia’®20-21.23-24.28-29 /A complexidade dasrelagdes
contribuiu para adversidades que impactaram a funcionalidade social familiar. Pais e
irmaos relataram interrupgdes nas rotinas didrias e nos relacionamentos interpessoais,
devido a dificuldade em lidar com os episédios de desregulacdo emocional do
adolescente, que causavam raiva e comportamentos imprevisiveis?*?*#.Além disso, os
pais enfrentaram desafios em desempenhar seus esperados papéis parentais®.

Em meio a tudo isso, os familiares ainda vivenciaram o estigma social de serem
pais?®#?? e irmdos?* de um adolescente com transtorno mental. Ressalta-se que os
pais também referiram discriminagdo no préprio convivio familiar, concretizada pela
verbalizagdo de sentimentos de inferioridade, vergonha e maior sensibilidade a rejeicdo
social. Em alguns casos, o estigma foi mais evidente nos relacionamentos intrafamiliares
do que nos relacionamentos sociais?'.

As mudancgas econdémicas trazidas pelos gastos com o tratamento da condicéo
do adolescente também merecem atencéo, pois impactaram no padrdo de vida das
familias e foram percebidos como um fardo financeiro®.

Adicionalmente, evidenciou-se que ndo houve disponibilidade dos profissionais
de salde mental para suporte e acolhimento nos momentos considerados criticos.
Os familiares relataram dificuldades de comunicacdo com os profissionais de salde
durante os episédios de crise do adolescente, e na vigéncia de duvidas quanto ao
diagnéstico e tratamento''?8.

Um achado importante foi a evidéncia sobre inexisténcia de um acompanhamento
especifico a familia'. Por sua vez, no ambiente hospitalar, a vivéncia de ser excluido
pelo servigo de salide durante a internagédo do adolescente, intensificou os sentimentos
de angustia e afetou as conexdes familiares’>.

Ressalta-se aimportancia de manter os vinculos relacionais durante a hospitalizagéo
involuntaria, os quais estdo fragilizados para muitos familiares. Uma vez que o sofrimento
dos membros da familia pode surgir a partir do sentimento de serem socialmente
excluidos, alienados do cuidado e colocados em um papel de impoténcia’™.

Esses resultados parecem demonstrar uma fragilidade nos processos de trabalho
em rede, especificamente sobre o funcionamento da Rede de Atencéo Psicossocial. O
territério ndo consegue atender as demandas e, muitas vezes, os profissionais estao
voltados aos cuidados apenas do adolescente com transtorno mental. Sendo assim, é
importante que os equipamentos de salde mental tenham estratégias e instrumentos
para acolher e cuidar também do sistema familiar.

A falta de clareza dos familiares em lidar com os problemas e crises decorrentes
do transtorno mental resultou em intera¢des frustrantes com os jovens e os servigos
de salide mental®. Portanto, é fundamental que os profissionais de salide orientem as
familias sobre o diagndstico e tratamento do adolescente, oferecendo acompanhamento
especifico para os impactos do sofrimento psiquico inter-relacional.
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Conexdes sociais mais frageis foram associadas a sobrecarga do cuidador
e ao sofrimento psiquico, como evidenciado pelo uso do ecomapa em maes de
adolescentes com transtorno do espectro autista, que ajudou a mapear recursos e
suportes necessarios'.

Tais achados reforcaram a percepcéo de desamparo referida pelos familiares, devido
adificuldade de cuidar do filho sem apoio da escola?® e dos profissionais de satde ™" 1>1823.28,
A partir disso, os familiares manifestaram o desejo de receber estratégias especificas para
ajuda-los a apoiar seus filhos e lidar com os seus sentimentos e comportamentos dificeis,
e por atendimento psicolégico ao lado de seus filhos. Assim, os familiares enxergaram
que seria possivel manejar seus préprios problemas emocionais e lidar com o estresse de
serem pais de um adolescente com transtorno mental®.

E essencial que os profissionais de saide mental realizem o mapeamento das
familias que cuidam de adolescentes com transtorno mental para estratificar riscos e
desenvolver estratégias de cuidado direcionadas. Isso permite uma abordagem mais
abrangente, que considera o impacto do sofrimento psiquico nas relagdes familiares.
Além disso, é potente capacitar os profissionais da Rede de Atencdo Psicossocial para
envolver familias e associagdes comunitarias no planejamento e desenvolvimento de
servicos de saude mental, conforme as metas do Atlas de Sadde Mental da OMS>. A
versdo mais recente de 2021 revelou que essas metas ndo foram alcangadas devido a
falta de recursos financeiros®.

As limitagdes do estudo incluem a restricdo a literatura em portugués, inglés e
espanhol, e a falta de avaliagdo de viés e qualidade das evidéncias.

CONCLUSAO

Evidenciou-se que o transtorno mental do adolescente afeta significativamente as
relacdes familiares, manifestando desunido, conflitos entre o casal e os irmaos, atitudes
coercitivas e comunicacdo ineficaz. No entanto, também promoveu a uniao familiar
e o fortalecimento dos lagos entre pais e irmaos, influenciando as interagdes com a
sociedade e os servicos de saude mental, e refletindo o estigma social.

A presencga do transtorno mental exige que os familiares desenvolvam competéncias
para enfrentar adversidades, manter conexdes e relacionamentos, e interagir com
servicos de salde e a sociedade. A implementacdo de programas de psicoeducacao,
conduzidos por profissionais de satde ou familiares com experiéncia, é fundamental
para resolver dilemas, enfrentar impactos psicossociais e fortalecer as habilidades
parentais no manejo da condi¢do do adolescente. Com isso, a familia, como um sistema
afetado pelo transtorno mental, pode equilibrar suas necessidades e as demandas do
adolescente, tornando-se um fator preponderante para a melhoria clinica da condicéo.

Os resultados destacam a importéancia de considerar a familia além do sofrimento
do adolescente, e a necessidade de investir em pesquisas que testem a eficacia de
programas de educagdo permanente baseados em evidéncias. Esses programas devem
capacitar os profissionais de salde no tratamento e manejo de transtornos mentais e
no desenvolvimento de habilidades parentais, preparando melhor os familiares para
compreender e responder as necessidades dos adolescentes.
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REPERCUSSOES PSICOSSOCIAIS DO TRANSTORNO MENTAL EM ADOLESCENTES
NAS RELACOES FAMILIARES: REVISAO DE ESCOPO

RESUMO:

Objetivo: Mapear a produgdo cientifica acerca das repercussdes psicossociais do transtorno mental em
adolescentes nas relagdes familiares. Método: Revisao de escopo baseada no referencial do instituto
Joanna Briggs, realizada nas bases de dados: Biblioteca Virtual em Sadde (BVS), PubMed, Cumulative
Index to Nursing & Allied Health Literature (CINAHL), Scopus, Web of Science e Psycinfo. Os artigos
publicados entre janeiro de 2015 a julho de 2023, foram selecionados de forma independente por dois
revisores. Resultados: Foram incluidos 19 estudos que revelaram trés categorias teméticas, constituidas
por repercussdes emocionais no bem-estar subjetivo das relagdes familiares, repercussées emocionais
desfavoraveis nas relagdes familiares e repercussées sociais. Conclusdo: Deve-se buscar a melhoria nas
interacdes triadicas entre a familia, o adolescente e os profissionais de saide, a fim de apoia-los na
solugdo dos dilemas e das repercussdes psicossociais desfavoraveis, bem como, primar pela protegéo
e fortalecimento do bem-estar e da qualidade nas relagdes.

DESCRITORES: Adolescéncia; Transtornos Mentais; Familia; Relacdes Familiares; Saide Mental.

REPERCUSIONES PSICOSOCIALES DEL TRASTORNO MENTAL EN ADOLESCENTES
EN LAS RELACIONES FAMILIARES: REVISION DE ALCANCE

RESUMEN:

Objetivo: Mapear la produccién cientifica sobre las repercusiones psicosociales del trastorno mental
en adolescentes en las relaciones familiares. Método: Revisién de alcance basada en el marco de
referencia del instituto Joanna Briggs, realizada en las bases de datos: Biblioteca Virtual en Salud (BVS),
PubMed, Cumulative Index to Nursing & Allied Health Literature (CINAHL), Scopus, Web of Science y
PsycInfo. Los articulos publicados entre enero de 2015 y julio de 2023, fueron seleccionados de forma
independiente por dos revisores. Resultados: Se incluyeron 19 estudios que revelaron tres categorias
tematicas, constituidas por repercusiones emocionales en el bienestar subjetivo de las relaciones
familiares, repercusiones emocionales desfavorables en las relaciones familiares y repercusiones sociales.
Conclusion: Se debe buscar la mejora en las interacciones triddicas entre la familia, el adolescente y
los profesionales de salud, a fin de apoyarlos en la solucién de los dilemas y de las repercusiones
psicosociales desfavorables, asi como, velar por la proteccién y fortalecimiento del bienestar y de la
calidad en las relaciones.
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