¥y ¥ ¥y

ESCOLA ANNA NERY Escola Anna Nery Revista de Enfermagem
REVISTA DE ENFERMAGEM

Anna Mery School ISSN: 1414-8145
Linthdbimal annaneryrevista@gmail.com
cuela Anma Hedy ) 3 . .
flevista de Enfermeria Universidade Federal do Rio de Janeiro
Brasil

Nathale Soares, Amanda; Santos Reinaldo, Amanda Marcia dos
OFICINAS TERAPEUTICAS PARA HABITOS DE VIDA SAUDAVEL: UM RELATO DE EXPERIENCIA
Escola Anna Nery Revista de Enfermagem, vol. 14, nim. 2, abril-junio, 2010, pp. 391-398
Universidade Federal do Rio de Janeiro
Rio de Janeiro, Brasil

Disponivel em: http://www.redalyc.org/articulo.oa?id=127713099025

Como citar este artigo e

Numero completo . I,
P Sistema de Informacao Cientifica

Rede de Revistas Cientificas da América Latina, Caribe , Espanha e Portugal
Home da revista no Redalyc Projeto académico sem fins lucrativos desenvolvido no ambito da iniciativa Acesso Aberto

Mais artigos


http://www.redalyc.org/revista.oa?id=1277
http://www.redalyc.org/articulo.oa?id=127713099025
http://www.redalyc.org/comocitar.oa?id=127713099025
http://www.redalyc.org/fasciculo.oa?id=1277&numero=13099
http://www.redalyc.org/articulo.oa?id=127713099025
http://www.redalyc.org/revista.oa?id=1277
http://www.redalyc.org

RELATO DE EXPERIENCIA

Esc Anna Nery Rev Enferm 2010 abr-jun; 14 (2):391-398

EXPERIENCE REPORT - EXPERIENCIA DE INFORME

OFICINAS TERAPEUTICAS PARA HABITOS DE VIDA SAUDAVEL:
UM RELATO DE EXPERIENCIA

Therapeutic workshops for healthy life habits: an experience
report

Talleres terapéuticos para habitos de vida saludable: un relato
de experiencia

Amanda Nathale Soares' Amanda Marcia dos Santos Reinaldo?

RESUMO

As oficinas delineiam um percurso intrinseco ao desenvolvimento paradigmético acerca da loucura, situando-se no rol das
tecnologias de cuidados sob distintas perspectivas no progresso histérico-cronolégico. Trata-se de um relato de experiéncia
decorrente do projeto de extensao denominado “Oficinas terapéuticas para habitos de vida saudavel no Centro de Convivéncia
Arthur Bispo do Rosério”. Tem como objetivo subsidiar uma reflexdo tedrico-critica acerca da aproximagdo principiolégica e
prética entre oficinas terapéuticas e educacdo em satide, segundo as tendéncias contemporaneas que regem ambas. Observa-se
que a contemplagdo dessas perspectivas permite a percepcdo das singularidades e histérias de vida dos portadores de
transtorno mental. O desenvolvimento das oficinas reafirmou a relevancia, a essencialidade e a eficacia dessa metodologia na
abordagem aos portadores de transtorno mental. Denota-se que um espaco dialégico, construido entre a discente e os usudrios,

possibilita a essa o desenvolvimento critico-reflexivo e a estes a crescente expressdo de particularidades.

Palavras-chave: Satde Mental. Servicos de Satde Mental. Educagdo em Saude. Enfermagem.

Abstract

The workshops outline a course that is intrinsic in the development
of a paradigm on madness and are part of the list of care
technologies from different perspectives in the historical-
chronological progress. This is an experience report deriving
from the extension project called “Therapeutic Workshops for
healthy life habits at the Community Center Arthur Bispo do
Rosario”. The goal is to support a theoretical-critical reflection
on the principiological and practical approximation between
therapeutic workshops and health education, according to the
contemporary tendencies that rule both. It is observed that the
consideration of these perspectives allows for the perception
of the singularities and life histories of mental disorder patients.
The development of these workshops reaffirms the relevance,
the effectiveness of this methodology with mental disorder
patients. It is observed that a dialogic space built between the
student and the users allows critical-reflexive development to
the former and the growing expression of particularities to the
latter.

Keywords: Mental health. Mental health services. Health
education. Nursing.

Resumen

Los talleres esbozan un camino intrinseco al modelo de
desarrollo sobre la locura, ubicandose en la lista de tecnologias
que existen para brindar tratamiento bajo diferentes
perspectivas en el progreso histérico y cronolégico. Este
trabajo es un relato de experiencia producto del proyecto de
extension denominado “Talleres terapéuticos para habitos de
vida saludable en el Centro de Convivencia Arthur Bispo do
Rosario”. El presente estudio tiene como objetivo sustentar
una reflexion tedrica y critica del acercamiento principio légico
y la préctica entre los talleres terapéuticos y la educacién en la
salud, seglin las tendencias contemporaneas que rigen ambas.
Se observo que la contemplacion de estas perspectivas permite
la percepcion de las singularidades e historias de vida de los
portadores de trastorno mental. El desarrollo de los talleres
reafirma la relevancia, importancia y eficacia de esta
metodologia aplicada a la asistencia y cuidado de los
portadores de trastornos mentales. Destaca como un espacio
para el dialogo, construido entre el alumno y el usuario, que
permite - al primero - el desarrollo de una vision critica y
reflexiva —y al sequndo — la posibilidad, cada vez mayor, de
expresar sus caracteristicas y particularidades.

Palabras clave: Salud mental. Servicios de salud mental.
Educacion en salud. Enfermeria.
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INTRODUCAO

As estratégias assistenciais voltadas ao tratamento
do transtorno mental constroem-se em consonancia com as
concep¢des paradigmaticas acerca da doenca, e de seu objeto,
em um processo de rupturas, reformulagées e inovagdes,
caracteristicas da evolugdo histdrica politica dos relevantes
recortes temporais.

As logicas distintivas de cada periodo configuram
modelos excludentes ou justapostos que ndo produzem,
necessariamente, uma linearidade histérica, podendo
compartilhar, simultaneamente, um mesmo contexto espacial
e temporal.’

As oficinas, em especial, delineiam um percurso
intrinseco ao desenvolvimento paradigmatico, situando-se no
rol das tecnologias de cuidados desde periodos anteriores a
origem da psiquiatria, embora sob perspectivas distintas no
progresso histdrico-cronoldgico.

No século XVII, a concepgdo acerca da loucura
colocava-a como um dos segmentos de desordem social, cuja
intervencdo consistia, entdo, no enclausuramento em asilos,
juntamente com outros individuos desviados, caracterizando,
assim, 0 “grande internamento”.? A internagéo, nesse periodo,
desprovia-se de premissas médicas, voltando-se somente a
exclusdo dos desregrados, ndo apresentando, portanto,
questdes relativas a loucura como doenga, mas em relacao a
sociedade consigo mesma.’

Aépoca dassica representou a l6gica do desvio social,
cujo contexto era marcado pela condenagdo burguesa a
ociosidade, fazendo com que a loucura, e demais segmentos
improdutivos, fosse submetida a imposicdo do trabalho,
anteriormente ao designio de cura. Sendo assim, pretendia-se
romper com a ociosidade e mendicancia, bem como com a
desordem social.®

A utilizacdo da atividade e do trabalho no cenario da
loucura resultou, portanto, dos propésitos burgueses e do
Estado que visavam a manutencdo da ordem e ao controle
social e econdmico, a partir da representacdo negativa atribuida
ao 6cio gerada por essa classe emergente. Essa estratégia
fracassou socioeconomicamente, entretanto, marcou o inicio
do uso da atividade como elemento de intervencdo sobre a
loucura. ®

0 século XVIIl assistiu ao delineamento inicial da
psiquiatria, cuja perspectiva acerca da loucura retira-a do
campo da incapacidade do trabalho e da desordem social,
externas ao ser humano, abordando-a como uma patologia,
como um disturbio da paixdo no interior da razdo.*
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Essa apreensdo permite a apropriagdo da loucura
pelo saber médico e o desenvolvimento de possibilidades
terapéuticas, a partir dos quais a exclusdo passa a ser uma
imposicdo clinica e o trabalho, um imperativo terapéutico.”

0O trabalho e a atividade desvelaram-se, nesse
contexto, como recursos terapéuticos de normatizagdo do
comportamento desviado, de correcdo do desvio moral; ou seja,
segundo uma perspectiva de tratamento moral, buscava-se a
recuperagdo da razdo.* O trabalho é apreendido sob um aspecto
moral e pedagdgico, como um meio de instauragdo de novos
habitos.®

Portanto, o trabalho, como uma estratégia
terapéutica, ocupa-se de manter a ordem —inclusive econdmica
—do espago asilar, legitimar a psiquiatria vigente e de preencher
otempo dos internos, agora excluidos sob a égide do tratamento
médico circunscrito a uma estrutura hospitalar.?

0 século XX, sobretudo a sua segunda metade, marcou
os limites de uma ampla dentincia de maus-tratos e precariedade
dos asilos e de um momento de rupturas principiologicas, cujo
campo terapéutico ultrapassa as delimitagdes que circunscrevem
apsiquiatria, estendendo-se a satide mental.

0 movimento da Reforma Psiquidtrica apresenta-se
como um processo critico-pratico que tende a romper com a
abordagem excludente, calcada no saber médico e na estrutura
manicomial, fundamentando-se em um novo paradigma, a
reabilitacdo psicossocial.

Nesse contexto, a terapia ocupacional formaliza-se
como um campo de saberes e praticas, consolidando-se
enquanto profissdo, o que configura um novo enfoque a
utilizagdo da atividade no espaco psiquidtrico, desapropriando
sua submissdo da figura médica.?

Essa proposta antimanicomial coaduna uma finalidade
politico-social a clinica, sustentando o desenvolvimento de
oficinas ndo mais como um simplista recurso para ocupagdo do
tempo ocioso, mas como um efetivo meio de criagdo e
autonomizagdo que atinge a complexa integralidade humana.

A potencialidade das oficinas terapéuticas encontra-
se em sua possibilidade de producdo subjetiva capaz de
transformar a relagdo, historicamente construida e propalada,
entre a loucura e a sociedade, favorecendo a convivéncia e a
comunicagdo com o outro, em um processo continuo de exercicio
da cidadania e de (re) insercao social.

No Brasil, particularmente, na década de 1940, essa
inovadora perspectiva de aplicacdo da atividade foi
impulsionada, pioneiramente, por Nise da Silveira, a qual,
contrapondo-se a supremacia organicista, abordava a utilizacdo
da atividade em patamar equanime ao uso das intervencdes
bioldgicas.? Sua proposta revela um compromisso em criar
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recursos terapéuticos de cunho humanista,” entretanto,
somente foi recuperada mais amplamente a partir da década
de 1980, momento em que, no Brasil, a Reforma Psiquidtrica
desenha seus passos iniciais.

As oficinas terapéuticas, nesse vigente cenario,
assumem uma importancia basilar nos diversos servicos
substitutivos concebidos com a Reforma Psiquidtrica Brasileira,
tais como Nicleos de Atencdo Psicossocial (NAPSs), Centros
de Atengdo Psicossocial (CAPSs) —no caso de Minas Gerais,
sdo denominados Centro de Referéncia em Salde Mental
(CERSAMs) — Centros de Convivéncia e Cultura, entre outros.

Os Centros de Convivéncia e Cultura, em especial,
conforme a Portaria n® 396, de 7 de Julho de 2005, tratam-se
de dispositivos publicos que integram a rede assistencial
substitutiva em saide mental, nos quais espagos de
sociabilidade, producdo e intervencdo na cidade devem ser
construidos e oferecidos aos portadores de sofrimento psiquico.
Para tanto, oficinas e atividades sdo desenvolvidas visando a
relagdes de convivio, a sustentacdo das diferencas e a edificagdo
de lagos sociais.®

Aarticulagdo dos Centros de Convivéncia com outros
servicos substitutivos e diferentes dispositivos de atengdo a
salde e a criacdo de parceiras com diversos campos de trabalho,
cultura e educagdo fazem-se necessarias na medida em que
favorecem a captagdo de recursos, a realizacdo de oficinas e a
troca de saberes.®

Sendo assim, o presente trabalho, referenciando a
abordagem supraexposta, tem por objetivo subsidiar uma
reflexdo tedrica critica acerca da aproximacdo principioldgica
e pratica entre oficinas terapéuticas e educagdo em satde,
segundo as tendéncias contemporaneas, vivenciada a partir
da experiéncia decorrente da realizacdo do projeto de extensao
intitulado “Oficinas terapéuticas para habitos de vida saudavel
no Centro de Convivéncia Arthur Bispo do Rosério”, desenvolvido
por discentes da Escola de Enfermagem da Universidade
Federal de Minas Gerais.

PROJETO

O projeto de extensdo denominado “Oficinas
terapéuticas para habitos de vida saudavel no Centro de
Convivéncia Arthur Bispo do Rosario” consiste em uma proposta
desenvolvida, a priori, por uma docente do Departamento de
Enfermagem Aplicada, doutora em Enfermagem Psiquiatrica,
da Universidade Federal de Minas Gerais. Posteriormente, uma
docente do curso de Nutricdo integrou o referido projeto.

0O objetivo geral que sustenta essa proposta é a
realizacdo de oficinas terapéuticas de habitos de vida saudavel
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voltadas aos usuarios do Centro de Convivéncia Arthur Bispo do
Rosario, situado em Belo Horizonte/MG, como uma estratégia
de educagdo e promogdo da saude.

No que tange aos objetivos especificos, busca-se
potencializar o repertdrio de assisténcia do servico ao portador
de sofrimento mental; difundir junto & comunidade local e
académica o trabalho realizado, propondo intervengdes capazes
de modificar a cultura manicomial e o estigma, no esforco de
tornar aincluséo social do portador de transtorno mental objeto
constante de pauta; aprimorar a formacdo critica, tanto técnica
quanto politica, de alunos e professores, no contato com as
necessidades do publico alvo, de forma que o conhecimento
adquirido seja uma producdo resultante do confronto com a
realidade; estabelecer interfaces entre as atividades de extensdo
e pesquisa; avaliar a relacdo entre a realizacdo das oficinas de
saude e sua contribuicdo para a qualidade de vida dos usuarios;
e participar do trabalho interdisciplinar, que favorece a visao
integrada da problemdtica dos usuarios, construindo
metodologia de atuagdo que contribua para a resolugdo dos
impasses.

O desenvolvimento do projeto divide-se em dois
momentos, sendo o primeiro destinado ao reconhecimento e
integracdo ao servigo, por parte dos alunos envolvidos;
organizagdo e planejamento das oficinas, contemplando os
interesses apreendidos durante os encontros; e confeccdo do
cronograma de atividades. O segundo momento consiste na
realizacdo das oficinas, cuja coordenacdo caberd aos trés
discentes envolvidos, sob supervisdo da docente responsavel.

Arealizacdo do projeto compreende o periodo situado
entre o més de maio de 2008 e abril de 2009, com duas visitas
semanais ao Centro de Convivéncia. O retorno avaliativo do
trabalho se constitui em um momento ap6s as oficinas no qual
sdo feitas colocagdes pelos usuarios participantes. Estas, bem
como o transcorrer da atividade, serdo relatadas em um livro de
registro, o qual serd utilizado como fonte de pesquisa durante a
realizacdo do projeto. Segundo a perspectiva dos profissionais
de satde e dos trés discentes envolvidos, a avaliagdo também
se da por meio de reuniGes periodicas e por um instrumento de
avaliacdo, aplicado ao término de cada semestre.

O projeto encontra-se atualmente na fase de
implementacdo das oficinas.

RELATO DE EXPERIENCIA

O projeto em questao permite concorrer dois espacos,
quais sejam a oficina terapéutica e a educacdo em satde, que
ora se complementam, ora se entrecruzam em diversos aspectos.
As tendéncias aue reaem ambas mostram-se inerentes ao
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perfodo contemporaneo, a modernidade tardia, cujas marcas
consistem na consciéncia crescente das diferencas, na
necessidade do didlogo e da polifonia.’

Os percursos paradigmaticos que moldam a atual
esséncia da educagdo em satde e das oficinas terapéuticas,
respectivamente, integram um conjunto de reformas sociais
que visam a ruptura com modelos anteriores, buscando uma
adequacdo crescente as emergentes demandas sociais.

Aeducacdo em salde, constituida sob as perspectivas
atuais, apresenta, como premissa central, a construcdo continua
da interacdo entre saberes, abordando o individuo em sua
multidimensionalidade, incitando a participacao popular na
busca pelo desenvolvimento da qualidade de vida, em um
processo dialégico no qual educador e educando contribuam,
cada qual com suas potencialidades.

Essa propensdo da educacdo em salde prevé a
atribuicdo ao individuo do papel de sujeito do seu processo
salide-doenca, mediante a consideracdo da particularidade na
qual ele se insere, dos saberes culturalmente acumulados
durante sua experiéncia de vida e de seu entendimento prévio
arespeito do conhecimento a ser compartilhado, buscando, em
dltima instancia, sua autonomizacdo.

Sob essa perspectiva, a esséncia da educagdo em salde
converge-se aos propositos das oficinas terapéuticas, cuja
abordagem volta-se a retirada do portador de transtorno
psiquico, muitas vezes inserido totalmente em um mundo
proprio, da posicao passiva, colocando-o em patamar ativo de
atuacdo e participacdo.'® As oficinas terapéuticas visam a
(re)socializagdo, ao favorecimento da comunicagdo e interagdo
entre os membros do grupo, e entre esses e o contexto
circundante, a expressdo de sentimentos e vivéncias,
favorecendo, assim, o desenvolvimento de autonomia.

FASE DE PLANEJAMENTO

Partindo-se do encontro de designios supraexposto, a
fase de planejamento do projeto, desenvolvida entre os meses
de maio e julho de 2008, voltou-se a apreensdo das realidades
e vivéncias, coletivas e particulares, durante os encontros entre
a discente e os usuarios no Centro de Convivéncia. Esses
encontros efetivaram-se por meio da participagdo da aluna nas
oficinas previamente oferecidas no cotidiano do servico e demais
eventos proporcionados nele, tais como festa junina, nas
atividades realizadas extrasservico e na consequente constru¢do
de vinculo com os usudrios e com os técnicos em satde mental.
Afase de planejamento consistiu, igualmente, na apreensdo de
temas, requeridos pelos usudrios, a serem abordados nas oficinas
concernentes ao projeto, desenvolvidas posteriormente.
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As incitacdes que permearam a discente, durante
os encontros da fase de planejamento, retiraram do campo
de observacdo a investigagdo clinica e diagnostica,
voltando-se a uma perspectiva subjetiva, entretanto
extraclinica, dos usuarios, visando assim, a uma humanizada
e horizontal interacdo aluna-paciente, capaz de refletir em
uma coparticipacdo mais efetiva nas oficinas referentes ao
projeto. Para tanto, o didlogo construido entre os usudrios
e a discente, durante os encontros, desviou-se da historia
propriamente dita do transtorno mental e suas
consequéncias, focando, principalmente, as producdes
artisticas no servigo, as atividades realizadas exteriormente
ao Centro de Convivéncia, os interesses, gostos e desejos
particulares.

A construgdo de uma relagdo linear, destituida de
hierarquias, entre discente e usuarios, tanto nos encontros
quanto nas oficinas terapéuticas remete a tendéncia atual de
democratizacdo nos discursos e praticas modernas, verificada,
direta e/ou indiretamente, nos propdsitos contemporaneos,
supraexpostos, da educacdo em salde e das oficinas
terapéuticas. A democratizagdo refere-se a eliminacdo das
assimetrias e desigualdades de direitos, obrigacdes e prestigio
discursivo existentes entre diferentes grupos sociais. "’

A democratizagdo discursiva compreende cinco
segmentos, quais sejam, relacdes entre linguas e dialetos
sociais; acesso a tipos de discurso de prestigio; eliminagdo
de marcadores explicitos de poder em tipos de discursos
institucionais com relagdes desiguais de poder; uma
tendéncia a informalidade das linguas; e mudancas nas
praticas referentes ao género na linguagem.'' Dentre essas
cinco areas, a atuagdo discente no Centro de Convivéncia
mostra-se permeada, mais significativamente, pela
eliminacdo de marcadores explicitos de poder e, também,
pela tendéncia a informalidade das linguas.

A primeira desvela-se na ruptura com a distancia,
teoricamente construida, entre a académica, dotada de algum
nivel de saber formal, e os usuarios, providos de saberes e
experiéncias fundados em vivéncias particulares. Elimina-se,
nesse contexto, vocabulario inacessivel ao outro, rigido controle
interacional, possibilitando aos usudrios participar ativamente,
conforme seus desejos e demandas, dos didlogos criados, sejam
esses informais ou nas oficinas integrantes ao projeto.

Atendéncia a informalidade das linguas, concorrente
aprimeira, revela-se na adequagdo conversacional ao contexto
sociocultural dos usuarios, desconstruindo artificiais
formalidades, abordando histérias de vida singulares,
favorecendo, assim, uma sensibilizacdo superiormente
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particular, ou seja, que atinja subjetividades em um meio, a
priori, coletivo.

Os encontros representaram momentos proficuos de
compreensao do contexto familiar e social dos usudrios, de
modo mais particular do que coletivo, de suas necessidades
de didlogo e de espagos de expressao e produ¢do, demandas
essas que, juntamente com as tematicas requeridas para as
oficinas, foram e sdo apreendidas, especialmente, nas
entrelinhas, nas manifestacdes faciais e corporais elucidadas
quando se relata um caso, um fato, uma histéria.

Foi possivel perceber a necessidade de expressdo
dos familiares que, ao se depararem com momentos
dialégicos, manifestaram angustias, preocupacdes e
expectativas, ratificando, assim, a constante
necessidade de inserir os membros da familia na rede
assistencial, abordando-os como individuos que
apresentam demandas de ordens variadas, tais como a
dificuldade para lidarem com situacées de crise, o
isolamento social a que ficam sujeitos, o sentimento de
culpa e desesperanca, dentre outras.'? Portanto, nos
momentos em que a discente convergiu atencdo aos
familiares acompanhantes, tentou-se aliviar angustias,
reforcar expectativas e renovar potencialidades.

Outro aspecto de surpreendente relevancia,
verificado nos encontros, refere-se ao valor atribuido, pelos
usuarios, a utilizagdo frequente de seus nomes, quando a
eles pretende-se destinar algo. A legitimagdo nominal parece
resgatar as singularidades, o sentimento de significancia e
identidade no grupo, fazendo com que o reconhecimento da
individualidade ocupe o espaco historicamente preenchido
por rétulos e atribuicbes negativas.

No que tange a elaboracdo e ao planejamento das
oficinas, visando a contemplagdo das expectativas,
interesses e temas apreendidos no decorrer dos encontros,
buscou-se, no momento de organizacdo, abordar as tematicas
por meio de dindmicas capazes de colocar os usuarios em
posicdo central e ativa, atribuindo aos mesmos um papel
crucial no desenvolver das atividades.

Os momentos de planejamento das oficinas mostraram-
se um tanto quanto desafiadores a discente, uma vez que uma
abordagem dindmica, interativa, capaz de sensibilizar os
usudrios requer uma ampla criatividade. Para tangenciar esse
desafio, buscou-se trazer a cada elaboragdo o cendrio vivido
nos encontros, composto pelos diversos usuarios, cada qual
com suas peculiaridades. Ao resgatar as apreensoes, em seu
coletivo e em seus detalhes, construiram-se subsidios reais
para a organizacao dinamica das oficinas.
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FASE DE IMPLEMENTACAO

A fase de implementacdo do projeto, iniciada em
agosto/2008, consistiu em realizar oficinas terapéuticas
desenvolvidas com base nos interesses e nas demandas
requeridas e apreendidas durante os encontros referentes a
fase de planejamento. Essa fase compreendeu os meses de
agosto, setembro, outubro e novembro, sendo realizadas uma
vez por semana, em, aproximadamente, noventa minutos.

Os aspectos tedricos que fundamentam a efetivacdo
das oficinas correspondem, igualmente, aqueles citados na
descricdo da fase de planejamento, quais sejam as tendéncias
contemporaneas de educagdo em saude e oficinas terapéuticas,
bem como os segmentos da democratizagdo discursiva—a
eliminacdo de marcadores explicitos de poder e, vinculada a
essa, a tendéncia a informalidade das linguas.

As tematicas abordadas durante as oficinas ja
realizadas compreenderam a satide bucal; a higienizagdo das
mdos, dos pés e das unhas; a atengdo, a concentragdo e a
memoria; a convivéncia;, e a sexualidade. Cada tematica
permaneceu como eixo das oficinas durante o tempo
demandado para se trabalhar, detalhadamente, os seus
segmentos. Sendo assim, cada tema estendeu-se por mais de
uma oficina.

A primeira oficina realizada voltou-se a apresentacao
das propostas € a apreensao das expectativas de cada usudrio
participante. Como meio de integrar todos os presentes,
utilizou-se a “dinamica do barbante”. A partir desta, cada
participante, enquanto segurava a ponta do rolo de barbante,
expressava seus desejos, suas expectativas e seus interesses
acerca das oficinas subsequentes. Para desenrolar a rede
criada com o barbante, foi proposto que os participantes se
comunicassem e, entdo, desconstruissem a trama na ordem
em que foi criada, possibilitando, assim, um clima de
descontracdo e ajuda mitua.

Apreendeu-se, a partir dessa primeira oficina, que 0s
usudrios demandam uma abordagem relacionada a autoestima
e a atividades ludicas; anseios esses evidenciados pelo desejo
expresso de uma maior identificado social, e, principalmente,
de uma melhor identificagdo subjetiva, bem como de integrar
amomentos de descontracdo e alegria.

As segunda e terceira oficinas trataram da tematica
de saude bucal, abordando, a priorj, a representagdo do sorriso
como forma de manifestar sentimentos diversos
correlacionados ao bem-estar pessoal e a satide bucal como
um relevante aspecto na comunicagdo interpessoal. Para
tanto, utilizou-se a dindmica “Cometa Halley”, cuja esséncia
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volta-se a uma sensibilizacdo acerca do processo
comunicacional, e de suas dificuldades e necessidades.
Posteriormente abordaram-se os aspectos preventivos acerca
de caries, métodos ideais de higienizagdo bucal, a relevancia
da manutencdo de dentes saudaveis para a satide corporal,
bem como sua repercussdo na vida social. Nesse momento, foi
utilizado um filme educativo que dispde de uma apresentacdo
descontraida acerca dos métodos preventivos e materiais
ilustrativos referentes ao processo de desenvolvimento da cérie.
Aofinal, discutiram-se a disponibilizagdo e 0 acesso a servigos
gratuitos de odontologia, apresentando-lhes diversos servicos
disponiveis na comunidade.

Nessas oficinas, a participagdo dos usudrios se deu,
principal e efetivamente, por meio da expressdo de vivéncias
particulares e familiares concernentes a tematica, incluindo a
apresentacdo de dlvidas e questionamentos referentes,
sobretudo, a instalacdo de processos patoldgicos. Criou-se uma
roda de discussao composta, essencialmente, por experiéncias,
evidenciando, portanto, um carater de respesito, (re) construgdo
de saberes e intercambio de vivéncias. Como resultados obtidos
pode-se citar as alteracdes positivas dos habitos de higiene
bucal, a procura por servigos odontoldgicos, bem como a
promocdo do carater de multiplicadores do conhecimento.

Asegunda temética abordada foi a higienizacéo das maos,
dos pés e das unhas, utilizando-se, para tanto, trés oficinas. A
principio, optou-se por realizar a “dindmica dos sentidos”, como
meio de sensibilizar os participantes acerca da relevancia e
essencialidade do tato. Essa dinamica consiste na descoberta dos
objetos tocados, com os olhos vendados. Posteriormente a essa
sensibilizagao inicial, procedeu-se a uma roda de conversasobre a
higienizacdo das mdos e unhas, o uso de hidratantes e a confeccao
de cosméticos caseiros, mais acessiveis economicamente. Abordou-
se, igualmente, a higienizacdo dos pés, como um cuidado integrado
asaude corporal, e as micoses—enfocando os aspectos preventivos.
Utilizaram-se figuras ilustrativas acerca dos estagios das micoses e
damelhoria pés-tratamento.

No que tange ao uso de hidratantes, essa tematica atingiu
diferencas de género, ou seja, gerou discusses acerca de sua
utilizagdo dentre os participantes do sexo masculino, o que, apos
uma detalhada conversa, desconstruiu conceitos prévios e subsidiou
uma abordagem acerca da higienizagdo de mdos e pés direcionada
essencialmente ao bem-estar corporal e a qualidade de vida,
independente de questdes de género.

Como na oficina de salide bucal, os relatos de experiéncias
e as vivéncias particulares, expostas pelos usuarios, foram o eixo
norteador das atividades e discussdes construidas, evidenciando
um segmento simbdlico e de identidade essencial a sensibilizacdo
para o autocuidado.
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Outro assunto discutido durante as oficinas realizadas
foi a atencdo, a concentragdo e a meméria, cuja abordagem
deu-se por meio de jogo e dindmicas descontraidas, em dois
dias de oficina. Utilizaram-se, portanto, os “escravos de J6”, a
“dindmica das mdos entrelacadas”, um jogo de cartas chamado
“presidente” e a “dindmica da observagdo”. Os trés primeiros
voltaram-se ao desenvolvimento da atengdo e da concentragdo,
e a “dinamica da observagdo” objetivou trabalhar a memoria.
Abordaram-se, como eixos de discussao, os tipos de memdria—
fixacdo e evocacdo —, os fatores capazes de treinar e aperfeicoar
os aspectos abordados — atencdo, concentragdo e memoria—,
bem como o efeito dos medicamentos utilizados no
desenvolvimento destes, tematica levantada pelos préprios
usuarios.

Essa oficina, particularmente, dispds de uma
participacdo especial, quando, durante o decurso da discussao,
um usuario, dotado de sua flauta, propds uma retrospectiva de
diversas musicas como meio de trabalhar a meméria. A partir
de tal proposta, evidenciou-se, superiormente, a posi¢ao
protagonista assumida pelos usuarios nos espagos construidos
com a realizacdo dessas oficinas, ratificando, portanto, a
relevancia dessa metodologia na abordagem ao portador de
sofrimento mental. Igualmente, os jogos e as dindmicas utilizados
nas referidas oficinas constituiram, conforme os usuérios e a
percepcdo da discente, um meio de abordagem mais interativo
e atrativo e, portanto, mais eficaz no alcance dos objetivos pré-
estabelecidos.

Realizou-se, em uma oficina posterior a supracitada,
um momento de avaliagdo parcial e de apreensao de sugestdes,
cujos resultados apontaram uma evolugdo positiva na
constru¢do conjunta dos saberes, por meio da abordagem
dialogada e horizontalmente estabelecida; melhoria crescente
das dindmicas oferecidas; e tematicas requeridas relativas a
convivéncia, a sexualidade, a doencas sexualmente
transmissiveis, a ecologia, e a diferengas entre promogdo e
prevencdo da saide.

Como requerido por usuarios, abordou-se, na oficina
seguinte, a convivéncia, partindo-se, para tanto, do préprio
nome do servico substitutivo em questao. Durante esta oficina,
foram expostas, pelos usuarios, vérias situagdes vivenciadas no
Centro de Convivéncia relacionadas a necessidade de respeito,
solidariedade e ajuda mdtua. Como meio de reafirmar a
relevancia dos aspectos citados, realizou-se a “dinamica dos
bragos”, cujo objetivo traduz-se na utilizagdo da comunicagdo
e de relagdes interpessoais saudaveis como meio de resolucao
de problemas; e a “dindmica dos baldes”, cuja esséncia volta-
se a ajuda ao proximo como aspecto essencial a manutencao
do bem-estar pessoal e coletivo.
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Os resultados dessa oficina desvelaram-se durante o
seu proprio decurso, por meio de atitudes simples, mas
relevantes, de ajuda ao préximo, tais como a busca de cadeiras
a0 outro; a procura de um cinzeiro para um usuario fumante; e
aajuda na preparagdo dos baldes. Entretanto, os resultados
ndo se restringiram a esses; estenderam-se a outros momentos,
quando, frequentemente, usuarios remeteram as dindmicas
realizadas e as discussdes construidas.

A Ultima tematica, também requerida pelos
usuarios, consistiu na sexualidade, em tema tratado em
trés dias de oficina. O recurso inicial selecionado para
a sua realizacdo compreendeu a “garrafa de questées”,
colocada no Centro de Convivéncia uma semana antes
da realizacdo da oficina em questdo, destinada ao
armazenamento de perguntas, visando, assim, a
manutencdo do anonimato das questdes e, por
consequinte, a manifestacdo de duvidas. Utilizou-se,
igualmente, a “dindmica rede de contatos”, que consiste
na simulacdo de rela¢des sexuais a partir da troca de
pares em uma danca, por meio da qual se abordaram as
doencas sexualmente transmissiveis, bem como a
multiplicidade de parceiros que poderiam ter transmitido
doencas ao parceiro atual, afirmando, assim, a relevancia
do uso de preservativos. Posteriormente, apresentou-
se a diversidade de métodos contraceptivos e
distribuiram-se preservativos.

Os resultados obtidos com a vivéncia da oficina
evidenciaram a caréncia de conhecimentos prévios, por
parte dos usudrios, acerca da diversidade de doencas e os
meios de transmissdo; o forte aspecto cultural relacionado
a fatalidade da AIDS, em detrimento as possibilidades reais
de prolongamento da vida; e a necessidade de trabalhar
tematicas relativas a sexualidade com os portadores de
transtorno mental, visto que o interesse e a demanda
mostram-se altamente perceptiveis.

Pretendeu-se, mais do que construir um saber
objetivo acerca das tematicas, utilizar esse espago para
trabalhar os sentidos representativos do corpo, abordando
a autoestima, as singularidades, a possibilidade de os
usudrios tornarem-se multiplicadores de conhecimento,
buscando, continuamente, a integragdo saber-contexto e,
por conseguinte, a autonomizacdo dos portadores de
transtorno mental.

Para tanto, possibilitou-se a construcdo de uma rede
de solidariedade entre educadores e educandos, cujo cerne
volta-se ao compartilhamento e ao desenvolvimento de
potencialidades, visando a superar limites e dificuldades,
concedendo autonomia aos sujeitos envolvidos.'

Oficina Terapéuticas para hdbitos de vida saudével

Soares AN, Reinaldo AMS

CONSIDERAGOES FINAIS

Os momentos de encontro entre discente e usuarios,
pertencentes a fase de planejamento do projeto de extensdo
“Oficinas Terapéuticas para habitos de vida saudavel no Centro
de Convivéncia Arthur Bispo do Rosério”, apresentaram-se como
periodos de relevancia inquestionavel, ao permitir a apreensao
de experiéncias, vivéncias e particularidades essenciais ao
planejamento e a realizacdo das oficinas concernentes ao
projeto.

0 desenvolvimento das oficinas reafirmou a relevancia,
aessencialidade e a eficacia dessa metodologia na abordagem
aos portadores de transtorno mental, visto que permite uma
real assun¢do da posicdo ativa na (re) construcdo de saberes e
de reflexdes acerca do préprio bem-estar. Abordar questées
relativas a salide integral, em detrimento da condicdo psiquica,
por meio de dindmicas voltadas a sensibilizagdo, possibilitou
aos usudrios ndo somente agregar conhecimentos relativos as
tematicas, mas, igualmente, percebé-los enquanto sujeito
biopsicossocial.

As perspectivas teoricas acerca das tendéncias
contemporaneas da educagdo em salde e das oficinas
terapéuticas subsidiam a percep¢do de horizontes inatingidos
quando se dispde, unicamente, de olhares objetivos. Denota-se
uma constante necessidade de ampliar significagdes para além
daquelas inerentes ao transtorno mental, alcangando as
peculiares histérias de vida que se secundarizam em meio as
representacdes sociais, mas se protagonizam perante o
reconhecimento das singularidades.

A potencialidade do referido projeto ndo se restringe
as experiéncias explicitas e praticas necessarias a sua
consolidacdo, estendendo-se a campos implicitos e subjetivos
que permitem a discente desenvolver competéncias critico-
reflexivas diante das diversas realidades. A convivéncia com os
portadores de transtorno mental, e seus familiares, e o constante
confronto com subjetividades tdo peculiares desvelam
multilateralidades de uma existéncia inserida em uma transicdo
paradigmatica viva, possibilitando, continuamente, o encontro
dessas experiéncias com ambitos sensoriais internos, que
tomam uma dimensao inefavel nos percursos académicos e
pessoais da discente envolvida.

Nesse sentido, o desenvolvimento do referido projeto
permite a discente e aos usudrios o delineamento de posicoes
protagonistas, por meio de processos conjuntamente
construidos, sob uma perspectiva de coparticipacdo e
corresponsabilizacdo direcionada, em todos seus eixos, a
autonomizagdo do portador de sofrimento psiquico. Portanto,
a partir da dessa percepcao, de ambos os lados, do papel
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transformador que lhes cabem e da lidima aproximagdo entre o
real predominante e o ideal necessario, é que se efetivara o
mais proficuo didlogo entre a educagdo em saude, as oficinas
terapéuticas e a qualidade de vida.

REFERENCIAS

1. Foucault M. Arqueologia do saber. Rio de Janeiro (R]): Forense; 1987.

2. Foucault M. Histéria da loucura na idade classica. 42 ed. Sdo Paulo
(SP): Perspectiva; 1995.

3. Guerra AMC. Oficinas em satide mental: percurso de uma histéria,
fundamentos de uma pratica. In: Costa CM, Figueiredo AC. Oficinas
terapéuticas em salde mental: sujeito, producdo e cidadania. Rio de
Janeiro (RJ): Contra Capa; 2004. p. 23-58.

4. Amarante P, organizador. Loucos pela vida: a trajetéria da reforma
psiquiatrica no Brasil. Rio de Janeiro (RJ): FIOCRUZ/ ENSP; 1995.

5. Resende H. Politica de salide mental no Brasil: uma visdo histérica.
In: Tundis SA, Costa NR, organizadores. Cidadania e loucura: politicas
de satide mental no Brasil. Petrépolis (RJ): Vozes; 2000. p. 15-74.

6. Botti NCL. Oficinas em satide mental: histéria e fungdo. [tese de
doutorado]. 2004. Sdo Paulo (SP): Escola de Enfermagem de Ribeirdo
Preto/USP; 2004.

7. Lima EA. Oficinas e outros dispositivos para uma clinica atravessada
pela criagdo. In: Costa CM, Figueiredo AC. Oficinas terapéuticas em
salde mental: sujeito, producdo e cidadania. Rio de Janeiro (RI):
Contra Capa; 2004. p. 59-81.

8. Portaria n® 396 de 07 de julho de 2005. Divulga as diretrizes
gerais para o Programa de Centros de Convivéncia e Cultura na rede
de atencdo em saude mental do SUS. Didrio Oficial da republica
Federativa do Brasil, Brasilia (DF), 8 jul 2005: Secédo 1.

9. Giddens A. Modernidade e identidade. Rio de Janeiro (R): J Zahar;
2002.

10. Assis E. Arte e oficinas terapéuticas em tempos de reconstrugdo. In:
Costa CM, Figueiredo AC. Oficinas terapéuticas em satide mental: sujeito,
producdo e cidadania. Rio de Janeiro (RJ): Contra Capa; 2004. p. 95-104.

11. Souza V, Czeresnia D. Consideragdes sobre os discursos do
aconselhamento nos Centros de Testagem anti-HIV. Interface: comunic
saude educ 2007 set/dez; 11 (23): 531-48.

12. Colvero LA, Ide CAC, Rolim MA. Familia e doenca mental: a dificil
convivéncia com a diferenca. Rev Esc Enferm USP. [periddico na internet]
2004 [citado 21 jul 2008]; 38(2): [aprox.9 telas]. Disponivel em:
www.ee.usp.br/reeusp/upload/pdf/112.pdf

Esc Anna Nery Rev Enferm 2010 abr-jun; 14 (2): 391-398

13. Gazzinelli MFC, Penna CMM. Conhecimentos, representac@es sociais e
experiéncia da doenca. In: Gazzinelli MFC, Reis DC, Marques RC,
organizadores. Educacdo em sadde: teoria, método e imaginagdo. Belo
Horizonte (MG): Ed. UFMG, 2006. p. 25-33.

Data de recebimento: 12/03/2009
Data de reapresentacdo 22/12/2009

Nata AA ArmrAr -~ ~ . NC/ND/ON1N



