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Introdução: Para que a assistência seja realizada de forma integral ao paciente, é necessária uma forma sistemática de trabalho. Assim, o trabalho de enfermagem em saúde mental precisa ser organizado, de modo a permitir o exercício da coletividade, liberdade e autonomia, características profissionais extremamente necessárias às mudanças e transformações, com vistas a realizar um trabalho de qualidade e que satisfaça tanto os clientes como os próprios profissionais que o exercem. É uma forma ordenada de planejamento da assistência para atender o paciente em suas necessidades, sendo uma prática vinculada ao cotidiano de cuidado do enfermeiro, indispensável da nossa profissão. Objetivo: apresentar o trabalho da enfermagem na saúde mental, com vistas à integralidade do cuidado, tendo por base uma forma sistemática de cuidar, sustentado no modelo de Dunst, Trivette e Deal. Metodologia: será discutido o trabalho da enfermagem em saúde mental com base no modelo de avaliação e intervenção centrado nas famílias, propostos por Dunst, Trivette & Deal. Resultados: O trabalho de enfermagem na saúde mental tem mostrado a necessidade de se ter consciência ética, envolvendo pensamentos, sentimentos e posturas imprescindíveis, tais como a empatia, a capacidade de escuta, ser capaz de estabelecer uma relação de confiança, manter o sigilo e preocupar-se com a subjetividade do outro. Essas atitudes evidenciam o comprometimento e a responsabilidade com o processo de trabalho e o respeito pela dignidade dos usuários. Sendo assim, a abordagem utilizada no acompanhamento das famílias está sustentada em quatro princípios que orientam o modelo proposto por Dunst, Trivette & Deal (1995), é um processo dinâmico, que tem priorizado, ao realizar o levantamento de dados e a intervenção com famílias. Mais especificamente, esses princípios enunciam que: para promover o funcionamento positivo da família é importante embasar os esforços de avaliação e de intervenção sobre as preocupações, as necessidades e os projetos de vida, tais como estes são identificados pela própria família; para promover a capacidade de a família responder às necessidades de seus membros, é importante identificar suas forças e competências e utilizá-las como base para intervenção; para assegurar a disponibilidade e a adequação dos recursos que permitem responder às necessidades dos membros da família é importante dar ênfase á identificação e consolidação de uma rede de suporte social para a família; para ajudar a família a tornar-se mais autônoma face à satisfação das necessidades de seus membros, é importante empregar métodos de avaliação e de intervenção que favoreçam o desenvolvimento de competências e/ou habilidades necessárias à mobilização de sua rede de suporte social. (SILVA, 2009). Considerações finais: Como profissionais, necessitamos acompanhar o desenvolvimento das famílias, contribuindo ainda mais para solidificar forças e caminhos que aumentem a qualidade do viver de seus membros. É necessário, portanto, ampliar a discussão sobre os instrumentos a serem utilizados, a fim de que se possa aperfeiçoá-los, tornando-os coerentes com as realidades em que forem aplicados.
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