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Introducdo: A agitacdo psicomotora configura uma das emergéncias psiquiatricas mais
frequentes no departamento de emergéncia, estando associada a riscos significativos para o
paciente, equipe de salde e demais usuérios do servico. Sua abordagem inadequada pode
resultar em desfechos clinicos desfavoraveis, aumento de eventos adversos e prolongamento
do tempo de permanéncia hospitalar, tornando fundamental o reconhecimento e o manejo
precoce dessa condicdo. Objetivo: Descrever o manejo inicial da agitacdo psicomotora no
contexto da emergéncia, enfatizando a importancia de uma abordagem sistematizada, segura e
baseada em protocolos clinicos. Metodologia: Trata-se de um estudo descritivo, realizado por
meio de revisdo narrativa da literatura, com busca em bases de dados nacionais e
internacionais, incluindo diretrizes clinicas e publicacbes cientificas relevantes sobre
emergéncias psiquiatricas e manejo da agitacdo psicomotora no atendimento de urgéncia.
Resultados: O manejo inicial da agitacdo psicomotora deve priorizar a avaliacdo rapida das
causas clinicas e psiquitricas, incluindo a exclusdo de etiologias organicas potencialmente
graves. Estratégias ndo farmacologicas, como comunicacdo verbal adequada, ambiente seguro
e reducgdo de estimulos, sdo recomendadas como primeira abordagem sempre que possivel.
Nos casos em que essas medidas se mostram insuficientes, a contengdo quimica pode ser
indicada, com escolha criteriosa dos farmacos e monitorizacdo continua do paciente. A
contencdo fisica deve ser utilizada apenas em situacfes especificas, de forma temporaria e
associada a rigorosa vigilancia, respeitando principios éticos e legais. Conclusdo: O manejo
inicial adequado da agitacdo psicomotora na emergéncia € essencial para garantir a seguranca
e a qualidade do atendimento. A adogdo de uma abordagem sistematizada, aliando medidas
ndo farmacoldgicas e farmacoldgicas de forma racional, contribui para a reducdo de
complicacdes e para melhores desfechos clinicos, reforgcando a importancia do preparo das

equipes de emergéncia frente a essa condicao.
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