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RESUMO

A Reabilitagdo Psicossocial de usuarios em seguimento psiquiatrico apresenta uma gama de Estratégias Terapéuticas para que seja
efetivada. Este artigo tem como objetivo central explorar e compreender a perspectiva dos usuarios de Centros de Atencdo
Psicossocial (CAPS) em relagdo as estratégias terapéuticas empregadas no contexto da salde mental. A pesquisa foi conduzida
com base na metodologia da Investigacdo Apreciativa, uma abordagem que busca identificar e valorizar as experiéncias positivas
e bem-sucedidas dos individuos, em oposicdo a uma abordagem tradicional centrada em problemas. A pesquisa buscou conhecer
as vivéncias dos usuarios de um CAPS, suas opiniGes sobre as diferentes abordagens terapéuticas oferecidas e como essas
estratégias terapéuticas impactam suas vidas e favorecem seu cuidado em Salde Mental. A coleta de dados foi realizada com uma
amostra de oito usuarios de um Caps II da cidade de Ribeirdo Preto. As perguntas exploraram a experiéncia desses usuarios em
relacdo as estratégias terapéuticas realizadas no servico no momento da pesquisa, como oficinas artisticas, atividades de
autocuidado, atendimentos multiprofissionais, ambiéncia, atividades comunitarias, entre outras. Os resultados revelaram a
importancia das estratégias terapéuticas na vida dos usuarios e como essas atividades influenciam positivamente em seu bem-
estar emocional, social e fisico. As oficinas artisticas, por exemplo, foram identificadas como atividades que promovem a expressao
criativa, a autoestima e a inclusdo social. Além disso, os atendimentos multiprofissionais foram considerados essenciais para o
cuidado individualizado e o acolhimento emocional dos usuarios. A metodologia empregada para a escuta dos usuarios
proporcionou o engajamento dos mesmos favorecendo os preceitos da reabilitagao psicossocial.

Palavras-chave: Assisténcia em Saude Mental; Pesquisa Qualitativa; Reabilitacdo “Psiquiatrica”.
ABSTRACT

The Psychosocial Rehabilitation of users in psychiatric follow-up presents a range of Therapeutic Strategies for its implementation.
The central objective of this article is to explore and understand the perspective of users of Psychosocial Care Centers (CAPS)
regarding the therapeutic strategies employed in the mental health context. The research was conducted based on the Appreciative
Inquiry methodology, an approach that seeks to identify and value the positive and successful experiences of individuals, as
opposed to a traditional problem-centered approach. The study sought to learn about the experiences of CAPS users, their opinions
on the different therapeutic approaches offered, and how these therapeutic strategies impact their lives and promote their Mental
Health care. Data collection was conducted with a sample of eight users from a CAPS II in the city of Ribeirdo Preto. The questions
explored these users' experiences regarding the therapeutic strategies carried out in the service at the time of the study, such as
art workshops, self-care activities, multidisciplinary care, ambiance, community activities, among others. The results revealed the
importance of therapeutic strategies in the users' lives and how these activities positively influence their emotional, social, and
physical well-being. Art workshops, for example, were identified as activities that promote creative expression, self-esteem, and
social inclusion. Furthermore, multidisciplinary care was considered essential for individualized care and the emotional support of
users. The methodology employed to listen to the users fostered their engagement, promoting the principles of psychosocial
rehabilitation.

Keywords: Mental Health Assistance; Qualitative Research; "Psychiatric" Rehabilitation.
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INTRODUCAO

As experiéncias implementadas desde a
Reforma Psiquiatrica brasileira tém como objetivo
substituir o modelo ultrapassado de atendimento
psiquiatrico, baseado em  confinamento ¢
intervengdes hospitalares, por servigos substitutivos
de base comunitaria (Bezerra Junior, 2007).

A Reforma Psiquiatrica no Brasil ¢ um
processo continuo e complexo, com o objetivo de
promover a desospitalizacdo, reinser¢do social e
humanizacdo do cuidado em satide mental. Deste
modo, a Reabilitagdo Psicossocial embasa as praticas
desta reforma. O conceito de Reabilitagao
Psicossocial propde pensarmos a dimensao politica e
social do processo reabilitador, orientada pela ideia
de uma cidadania possivel na psicose, sendo esse
processo pensado em termos do aumento da
capacidade contratual de cada sujeito (Saraceno,
1999).

Para a efetivagdo da Reforma Psiquiatrica,
surgiram como unidades especializadas no cuidado
em Satde Mental e reinsercdo social de pessoas com
transtornos mentais graves e persistentes, os CAPS
“Centros de Atencdo Psicossocial” (Brasil, 2008).
Estes dispositivos foram gradualmente implantados
como parte das Reformas Sanitiria e Psiquidtrica,
buscando oferecer alternativas as internagdes
psiquiatricas e ampliar as praticas terapéuticas para
além das interven¢des medicamentosas.

O cuidado, no ambito do CAPS, ¢
desenvolvido por intermédio de Projeto Terapéutico
Singular (PTS) envolvendo em sua construgdo, a
equipe, o usudrio e sua familia (Brasil, 2011). Por
meio dessa constru¢do conjunta, o PTS ¢ composto
por diversas estratégias terapéuticas, dentre elas o
acolhimento inicial, o atendimento individual e em
grupo, praticas corporais e expressivas, o apoio a
familia, acdes de Reabilitacdo Psicossocial, agdes
intersetoriais, entre outras.

O Projeto Terapéutico Singular (PTS) ¢
fundamental nesse processo, envolvendo a equipe, o
usuario e sua familia na constru¢do de um plano de
cuidados personalizado. Os usudarios sdo vistos como
participantes ativos na constru¢do de seus Projetos
Terapéuticos (Brasil, 2004).

Segundo Yasui (2010), o modo psicossocial
pressupde um objeto complexo, a existéncia de
sofrimento de um sujeito e uma estratégia de
intervencdo baseada na inclusio/solidariedade e na
diversificacao dos atos de cuidado.

Em uma breve revisao de literatura podemos
observar a escassez de trabalhos desenvolvidos que
evidencia a gestdo participativa e protagonismo dos
usuarios nos atos de cuidado. Entre seis pesquisas
encontradas apenas uma que apresentava como
instrumento de escuta dos usudrios com algumas
questdes abertas que possibilitaram os usudrios
avaliar a satisfacao sobre os servigos de saude mental,
utilizando a escala de avaliagdo validada SATIS-BR;
esse instrumento ¢ composto por 32 questdes de
multipla escolha do tipo likert e trés questdes abertas
que possibilitam aos usudrios relatarem o que mais
gostam no servico, o que eles ndo gostam e se
acreditam que o servico poderia ser melhorado
discorrendo sobre qual seria a maneira. Essa pesquisa
traz resultados relevantes, evidenciando que, de
maneira geral, os usudrios estdo satisfeitos com o
modelo de atencdo praticado pelo CAPS, e apresenta
também as necessidades de melhoria, principalmente
relacionados a estrutura fisica e aos mecanismos de
participagdo e empoderamento dos usuarios.

Nesse sentido, a gestdo participativa das
estratégias terapéuticas mostra-se fundamental para
auxiliar na compreensdo das demandas, desejos e
necessidades da populacdo-alvo e promover os
principios da reabilitacdo psicossocial.

Com o intuito de ampliar essa gestdo
participativa, o presente estudo adotou o referencial
teorico e metodologia da Investigagdo Apreciativa,
que busca reconhecer e valorizar o que ha de melhor
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nos sistemas, promovendo a descoberta de novos
potenciais e possibilidades, assim como vislumbrar
de maneira participativa as propostas para o futuro
(Souza; McNamee; Santos, 2010).

Desta maneira, este estudo se mostra
necessario no objetivo de identificar sob o ponto de
vista dos usudrios, quais as estratégias terapéuticas
sd0 consideradas exitosas em seu processo de
cuidado, quais as novas possibilidades de agdes
terapéuticas e as maneiras de viabiliza-las no servigo,
com enfoque participativo otimizando seu poder
contratual enquanto cidaddo, favorecendo os
preceitos da reabilitagdao psicossocial.

MATERIAIS E METODO

A pesquisa adota uma abordagem qualitativa
e descritiva, visando explorar a perspectiva dos
usuarios de um Centro de Atengdo Psicossocial
(CAPS) II do municipio de Ribeirdo Preto sobre as
estratégias terapéuticas em saude mental. O estudo
buscou valorizar as agdes exitosas e funcionais, sem
descartar a possibilidade de abordar questdes
relacionadas a problemas caso surjam.

A metodologia da pesquisa adotada baseia-se
no método da investigacdo apreciativa, que se
originou em  pesquisas  sobre  dinamicas
organizacionais e tem sido amplamente utilizado em
outros contextos desde a década de 80. Esse método
¢ considerado um facilitador do didlogo, promovendo
a capacidade de compartilhar desejos, fazer escolhas,
oferecer suporte matuo e manter uma atitude positiva
em relagdo a vida (Souza; McNamee; Santos, 2010).

Este método baseia-se em cinco principios
assumidos pelo pesquisador para guiar a pratica:
construcionista, da  simultaneidade, poético,
antecipatorio e positivo. O principio construcionista
envolve a maneira como as pessoas contam e
observam historias relacionadas ao passado, presente
e futuro, refletindo em suas atitudes e pensamentos.
O principio da simultaneidade reconhece que a
realidade estd sempre em construgdo, ndo havendo

respostas certas ou erradas. O principio poético
destaca como as pessoas observam suas historias,
considerando  possibilidades de aprendizagem
circunstanciais. O principio antecipatdrio esta
relacionado a forma como as pessoas visualizam o
futuro e direcionam suas agdes. Por fim, o principio
positivo enfatiza a importancia de focar no que ¢
positivo para engajar as pessoas em mudancas
(Souza; McNamee; Santos, 2010).

A amostra do estudo foi composta por oito
usuarios do CAPS II, sendo que cada um dos
convidados representaria uma das estratégias
terapéuticas oferecidas pelo servigo no momento da
pesquisa, sendo elas: 1. acolhimento a demanda
espontanea dos pacientes em seguimento, 2.
atendimento médico/ medicagao assistida / coleta de
sangue, 3. plantdo psicologico, 4. oficina de leitura,
5. oficina “Vao das Artes”, 6. atividades livres
(confraternizagdes/eventos/ambiéncia), 7. grupo de
terapia ocupacional, 8. oficina de pintura e musica.

A coleta de dados ocorreu por meio de
entrevistas individuais, utilizando um instrumento de
coleta de dados sociodemograficos (idade, sexo, grau
de instrugao, estado civil, nimero de filhos, pessoas
que residem e auxiliam no tratamento, religido, tipo
de habitacdo, vida profissional, tempo de tratamento
em Satde Menta 1 (Caps), Outros tratamentos em
Satde Mental e Psiquiatria, Meios de transporte,
Codigo Internacional de Doenca — CID), e um
questionario orientado pelo Ciclo 4D da Investigagao
Apreciativa, descrito a seguir.

Inicialmente os usudrios foram orientados
sobre o tema a ser trabalhado, “Estratégias
Terapéuticas vivenciadas no servico”,
posteriormente realizaram o Ciclo 1, definido como
Discovery (Descoberta), onde neste momento foram
incentivados a reconhecer “o que ha de melhor”,
apreciando as forcas e oportunidades do nucleo
estudado, apds esta etapa foi realizado o Ciclo 2,
definido como Dream (Sonho) que considerou junto
aos usudrios quais os sonhos e desejos para “o que
poderia ser”, olhando desta forma para o propodsito
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do que gostariam de vivenciar, posteriormente foi
realizado o Ciclo 3, definido como Design (Desenho)
que incentivou os usuarios a construirem ideias para
colocar em pratica os Sonhos organizando “o que
poderia ser ideal” e finalmente o Ciclo 4, definido
como Destiny (destino) onde os usuarios foram
convidados a pensar “no que sera”, agdes ou
programas que sustentariam as ideias propostas.

As  entrevistas  foram  gravadas e
posteriormente  transcritas para andlise  das
entrevistas, foi utilizada a analise do contetdo, a
segundo Bardin (apud Franceschini, 2005), a que
melhor se adequa a investigacdo qualitativa sobre a
saude, por utilizar 'o tema' como unidade de registro
para estudar as motivagdes de opinides, de atitudes,
de valores de crengas, de tendéncias, entre outras.
Essa andlise possui a seguinte estrutura: 1) pré-
analise; 2) exploragdao do material, categoriza¢do ou
codificagdo; 3) tratamento dos resultados, inferéncias
e interpretagao.

O estudo seguiu os principios éticos contidos
na Resolucdo 466/2012 para pesquisa em seres
humanos, garantindo o anonimato e o sigilo dos
participantes, ¢ obteve a aprovagao do Comité de
Etica em Pesquisa da Universidade de Ribeirdo Preto,
sob no CAAE: 59062422.0.0000.5498.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Perfil Sociodemogrdfico dos Usuarios

Entrevistados

Foram entrevistados oito participantes. A
média de idade dos entrevistados foi de 50 anos.
Quanto ao sexo, cinco dos entrevistados eram do sexo
feminino, enquanto trés eram do sexo masculino. Em
relagdo a escolaridade, dois dos entrevistados
possuiam o ensino fundamental incompleto, trés
tinham o ensino fundamental completo e outros trés
possuiam o ensino médio completo. Em relacdo ao
nimero de filhos, quatro entrevistados nao tinham

filhos, trés tinham dois filhos e uma entrevistada tinha
um filho.

Quanto aos familiares morando juntos e
auxiliando no tratamento, trés usuarios tinham um
familiar morando junto e auxiliando, dois ndo tinham
nenhum familiar morando junto e auxiliando, um
usuario residia sozinho, um tinha dois familiares
morando juntos e ambos assistiam, € um usuario tinha
cinco pessoas morando juntas, com um auxiliando no
tratamento.

Em relacdo a religido, trés usuarios se
declararam  catdlicos, quatro se declararam
evangélicos e um ndo especificou sua religido. Em
relacdo as condigdes de moradia, cinco usuarios
residiam em locais alugados e trés possuiam casa
propria.

Em relacdo a vida profissional, quatro
usudrios estavam afastados por doenga, um estava
desempregado e trés estavam aposentados por
invalidez. Anteriormente, quatro usuarios
trabalhavam em servigos gerais, um trabalhava
pontualmente sem registro, um trabalhava como
auxiliar, um como office boy e um como caixa.

Em relacao ao tempo de tratamento no CAPS
I1, sete usuarios estavam em tratamento ha mais de 10
anos € um usuario estava em tratamento ha 5 anos.
Em relagao ao tratamento em outros servigos de satde
mental, cinco usudrios j& haviam passado por
ambulatorios de satde mental e internagoes
psiquiatricas, um havia passado por ambulatorio de
saude mental e atendimento privado, e apenas um
usudrio nunca havia passado por outra unidade de
satde mental.

Em relacdo ao meio de transporte utilizado
para chegar ao CAPS II, cinco usudrios utilizaram
transporte publico, dois a pé e um utilizou transporte
particular.

Em relagao a Classificacdo Internacional de
Doengas (CID), foram identificadas 13 CID distintas,
sendo quatro usudrios com apenas uma CID, trés
usuarios com duas CID distintas e um com trés CID
distintas.
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Os quatro ciclos da Investigacdo Apreciativa

Foi identificado para o Ciclo 1 Discovery
(Descoberta) 7 itens para Estratégias Terapéuticas
Exitosas, segundo os usuarios, sendo eles: 1.1
Oficinas Artisticas de Geragdo de Renda, 1.2 Rotina
Diaria e Ambiéncia, 1.3. Confraternizagoes, 1.4.
Atendimento Eventual de Enfermagem, 1.5.
Atendimento médico, 1.6. Atendimento psicoldgico,
1.7. Oficinas e Grupos Terapéuticos. Para o Ciclo 2,
Design (Desenho) encontramos 3 grupos de
Proje¢des para Futuras Experiéncias Terapéuticas,
subdivididos em 2.1. Oficinas Artisticas e de Geragao
de Renda, 2.2. Ambiéncia, subdividido em 2.2.1 Café
Terapéutico/Medicagao Assistida, 2.2.2.
Autocuidado, 2.2.3 Recreativas / Esportivas, 2.2.4

Confraternizagdes e 2.3 Passeios. Para o Ciclo 3,
Design (Desenho) encontramos 4 formas de
Organizagdo da rotina para a realizagdo das
propostas, sendo elas: 5x por semana, 1x por semana,
1 Evento mensal, 1 Evento Semestral. Para o Ciclo 4,
Destiny (Destino) os usuarios sugeriram 10
nomeacdes para intitulacdo das ideias projetadas,
como forma de sustentagcdo do processo construido.
Estas categorias encontradas serdo exploradas e
fundamentadas na literatura no item resultados e
discussdo.

Na andlise do Ciclo 1. Discovery
(Descoberta), as Experiéncias Exitosas dos usuarios
foram subdivididas em categorias, como mostra a
tabela a seguir:

Experiéncias Exitosas

Atividades Terapéuticas Exitosas

Frequéncia de Citacdes

1.1 Oficinas Artisticas de Gera¢do de Renda

P1, P3, P4, P5, P8

1.2 Rotina Diaria e Ambiéncia

P1, P5, P6, P7, P8

1° ciclo da Investigacdo Apreciativa
considerado a “Descoberta”. Esta categoria

visa apresentar as experiéncias exitosas ja

vivenciadas identificadas pelos usudrios do
servigo.

1.3 Confraternizagdes P5,P7,P8
1.4 Atendimento Eventual de Enfermagem P2, P7,P8
1.5 Atendimento Médico P6, P7, P8
1.6 Atendimento Psicoldgico P2, P7
1.7 Oficinas e Grupos Terapéuticos P2, P7

As Oficinas de Geracdo de Renda foram
destacadas como atividades que proporcionam
satisfacdo, prazer e sensacdo de realizagdo. Foram
citadas por 5 (cinco) pacientes (P1, P3, P4, P5, P8), o
que demonstra ser uma atividade exitosa, que
proporciona interacdes sociais e retomada de espagos
de trabalho na perspectiva de economia solidaria dos
usuarios.

Em geral, os usuarios dos servigcos de saude
mental experimentam em suas trajetorias de vida um
descrédito em relacdo as suas capacidades e
potencialidades, sejam laborativas, relacionais ou de
qualquer natureza. Isso pode acarretar uma
dependéncia de situagdo econdOmica, subordinagdo
para conquista de seus direitos de cidadania. A

participagdo dos usudrios dos servigos de satde
mental no movimento de economia solidaria, pode
ser um facilitador para emancipacdo e inser¢ao social
dos mesmos (Lussi; Pereira 2013).

A Subcategoria 1.2 - Rotina Diaria e
Ambiéncia, citada por 5 (cinco) pacientes (P1, P5, P6,
P7 e P8), demonstra a importancia de uma rotina de
atividades regulares no espaco de convivéncia e
consideram importantes as inter-relagdes que
ocorrem para além dos atendimentos formais.

Os pacientes relataram que a adequacdo da
rotina matinal os ajuda a organizar a tomada de
medicagdes, assim como, realizar as refeicdes no
ambiente facilita e os motiva a participar com mais
frequéncia das atividades oferecidas.
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Para os autores Willrich ef al. (2013), o olhar
para a ambiéncia se dad a partir de um modelo que
viabiliza liberdade e autonomia de uma forma
participativa entre usuario e equipe, na qual a
interacdo ¢ base de uma relagdo terapéutica, que
induz a participagao do usudrio de forma mais ativa e
autonoma frente as atividades desenvolvidas no
CAPS.

A Subcategoria 1.3 - Confraternizagdes,
citada por 3 (trés) pacientes (PS5, P7 e P8), foi
reconhecida como uma atividade exitosa a partir dos
discursos que referenciam agdes organizadas pela
equipe, nomeadas de “Café com Arte”, onde os
pacientes além de expor suas confecgoes, realizavam
um café da manha para convidados e familiares, com
musica ao vivo e exposigdes dos objetos
confeccionados. Nesta categoria aparecem também
as confraternizagdes de festas anuais como Carnaval,
Festa Junina, Natal e as comemorag¢des mensais como
os Aniversariantes do Més. Os estudos sobre
dindmica de grupo em Psicologia Social corroboram
esse resultado sobre a importancia dos encontros
sociais informais para manutenc¢do do espaco grupal
e sensac¢ao de pertencimento (Mailhiot, 1970).

A Subcategoria 1.4 - Atendimento Eventual
de Enfermagem, citada por 3 (trés) pacientes (P2, P7
e P8), indica como exitoso o acolhimento eventual,
que ¢ a disponibilidade de escuta qualificada da
equipe, sem que seja necessario agendamento prévio,
o que facilita o acesso e a resolugao das necessidades
imediatas relacionadas as angustias individuais.
Neste contexto, formas inovadoras de cuidado tém
sido desenvolvidas, com destaque para a escuta
qualificada, tecnologia leve que envolve relagdes do
tipo didlogo, vinculo, acolhimento. Possibilita
compreender o sofrimento psiquico a partir da
pessoa, valoriza suas experiéncias e atenta para suas
necessidades e diferentes aspectos que compdem seu
cotidiano. E um instrumento facilitador e
transformador, estratégico no desenvolvimento da
autonomia e inclusdo social, e no agenciamento de

modos “menos endurecidos” de trabalho (Maynart et
al.,2014).

A Subcategoria 1.5 - Atendimento Médico foi
citada por 3 (trés) pacientes (P6, P7, P8) que
relacionam o vinculo, além da assertividade da
medicacdo, como fatores que influenciam
diretamente no sucesso do tratamento. Acolhimento e
vinculo sdo decisivos na rela¢do de cuidado entre o
trabalhador de saide mental ¢ o usuario. Nesta
relagdo, o acolhimento e o vinculo facilitam a
constru¢do da autonomia mediante responsabiliza¢ao
compartilhada e pactuada entre os sujeitos envolvidos
nesta terapéutica (Jorge et al., 2011).

A Subcategoria 1.6 -  Atendimento
Psicologico, foi citada por 2 (dois) pacientes (P2 e

P7), que reconheceram a importancia dos
atendimentos individualizados realizados pelos
psicologos, considerando esta escuta e olhar

individualizado como fatores protetivos de respeito a
individualidade. Lussi (2013) refere que a
diversidade de fatores a serem trabalhados na
Reabilitacao Psicossocial corresponde a variedade de
aspectos existentes na vida de uma pessoa; este
contexto € polissémico, e tendo em vista a pluralidade
de sujeitos envolvidos, requer formas de atuagdo que
sejam adequadas.

A Subcategoria 1.7 - Oficinas e Grupos
Terapéuticos, citada por dois pacientes (P2 e P7),
expressa que os Grupos Terapéuticos possibilitam
intensificar o cuidado devido ao aumento da
frequéncia de atendimentos da unidade, o que evita
situagdes de crise e internagdes. Os participantes
referem ainda que “o fazer”, em atividades concretas,
¢ norteador de suas potencialidades, o que pode
diminuir o estigma na convivéncia grupal. Benetton e
Marcolino (2013) consideram que através das
atividades podemos tratar, educar, alterar o ambiente
e incluir pessoas num sistema que lhes permita
integracdo e interagoes.

Na andlise do Ciclo 2. Dream (sonho), as
sugestdes dos wusudrios foram subdivididas em
categorias, como mostra a tabela a seguir:
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Projecoes para Futuras

Terapéuticas

Experiéncias

Possibilidades
Terapéuticas

para Futuras Atividades

Frequéncia de Citacoes

2° ciclo da Investigagcdo Apreciativa visa
identificar o “Sonho”. Nesta Categoria
buscou-se identificar as aspiragées que os
pacientes gostariam de vivenciar como
futuras experiéncias terapéuticas.

2.1 Oficinas Artisticas de Geragao de Renda

P1, P2, P3, P4, P7, P8

2.2 Ambiéncia

2.2.1 Café Terapéutico / Medicagdo Assistida P2, P3, P8

2.2.2 Autocuidado

2.2.3 Recreativas / Esportivas P1, P2, P6

2.2.4 Confraternizagoes P1, P6
P5, P8

2.3 Passeios P5

Foram identificados 3 grupos de acdes que
seriam  Possibilidades Futuras de Atividades
Terapéuticas.

A Subcategoria 2.1 - Oficinas Artisticas de
Geragao de Renda citada por 6 (seis) pacientes P1,
P2, P3, P4, P7, P8 foi definida a partir das referéncias
que os pacientes fizeram entre as atividades
artesanais que os mesmos desejam continuar a
executar nas Oficinas Artisticas de Geracdo de
Renda, sendo citadas as opgdes de: costura, pintura,
crochet, pirografia, tear, bazar. Estas atividades sdo
realizadas no CAPS e possibilitam a participagdo da
atividade de extra CAPS para exposicao e vendas no
espaco “Vao das Artes”.

Observamos aqui que esta categoria de
Projecdes Futuras se assemelha a primeira categoria
observada na questdo anterior sobre a Identificacdo
de Atividades Exitosas, o que podemos refor¢ar que
o desejo de produzir algo e estar inserido neste
contexto social, ¢ uma experiéncia terapéutica
consideravel aos entrevistados.

Podemos entender que neste novo modelo de
aten¢do a saude mental, entende-se que

[...] as oficinas terapéuticas ndo devem
possuir o sentido da ocupagao e do entretenimento, e
sim de serem promotoras da reinser¢do social por
meio de agdes que podem envolver o trabalho, a
criagdo de um produto, a geracdo de renda ¢ a
autonomia do sujeito, para que ndo voltemos a cair
numa nova institucionalizagdo, que pode vir a criar
outros cronicos (Costa; Figueiredo, 2004, p. 8).

Segundo Andrade ((2014 apud Ribeiro,
2004),tanto as oficinas terap€uticas quanto as oficinas
de produgao tém como tarefa a promogao da
reinser¢do e da circulagdo social dos que dela
participam no territorio onde vivem, promovendo
contratualidade social através das trocas afetivas,
simbolicas, sociais e econdmicas.

A Subcategoria 2.2 - Ambiéncia, foi
reconhecida a partir dos relatos relacionados as
possibilidades de frequentar e realizar atividades no
CAPS em um horario estendido, onde os usuarios do
servico podem adequar sua rotina de café da manha e
almoco na unidade e desfrutar dos espagos fisicos e
das relagdes interpessoais que se desenvolvem neste
periodo, sejam nos atendimentos ou na interagdo com
os outros pacientes da unidade. Este item foi
subdividido nas atividades citadas pelos usuarios
relacionadas ao tempo de permanéncia na unidade e
as atividades que desejariam que ocorressem nesta
ocasido. Fazem parte desta categoria os itens; 2.2.1
Café Terapéutico / Medicagdo Assistida citada por 3
(trés) pacientes (P2, P3 e P8); 2.2.2 Autocuidado,
citado por 3 (trés) pacientes (P1, P2, P6); 2.2.3
Recreagdo, citado por 2 (dois) pacientes (P1, P6) e
2.2.4 Confraternizagdes citado por 2 (dois) pacientes
(P5 e P8).

No item 2.2.1 - Café Terapéutico / Medicagao
Assistida, os pacientes referem a importancia da
rotina realizada no ambiente do CAPS, como fator
positivo em seu acompanhamento.
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Observa-se que a ambiéncia ¢ concretizada
nas relacdes de cuidado, as quais incluem a promog¢ao
da higiene corporal, manuten¢do da aparéncia fisica,
oferta de alimentacdo ¢ medicamentos. Esses
aspectos nao se restringem ao desenvolvimento de
atividades técnicas e meramente automatizadas,
evidencia-se na singularidade desses momentos, nos
quais o encontro acontece, entre usudrios e equipe,
local em que os vinculos afetivos estao explicitos.

Acreditamos, portanto, que seja o
componente que qualifica este ambiente, sendo foco
principal que favorece as relagdes interpessoais e seu
fortalecimento.

No item 2.2.3 - Recreativas / Esportivas,
citada por 2 (dois) pacientes (P1 e P6) foi definida
pelas referéncias que os pacientes fizeram em relagao
a atividades que ja vivenciaram na unidade, quando
esta recebeu alunos de um curso técnico de
enfermagem que realizou atividades recreativas com:
bingo e jogos ludicos.

Também foram citadas atividades esportivas
neste contetdo como: pique-pega, voleibol, ping-
pong e basquete. Podemos perceber que o olhar para
a ambiéncia deve permitir a liberdade e autonomia de
forma participativa entre usuario e equipe, na qual a
interacao a base de uma relacao terapéutica que induz
a participagdo do usuario de forma mais ativa e
autonoma frente as atividades desenvolvidas no
CAPS.

As Atividades Recreativas / Esportivas
possibilitam a potencializagdo do bem-estar. Neste
contexto, o bem-estar ndo ¢ a auséncia de doenca,
mas sim a possibilidade de um viver saudavel e com
qualidade, mesmo com a existéncia de uma condi¢ao
aguda ou cronica.

Esta qualidade de vida ¢ a relacdo entre os
atributos e propriedades que qualificam a vida, e dos
sentidos que os individuos conferem a ela, ou seja,
pode ser analisada através da qualidade de saude.

Na percepcao dos usuarios as Estratégias
Terapéuticas realizadas no ambiente do CAPS ndo
precisam estar necessariamente direcionadas ao

cuidado da doenga e sim ser um promotor de
qualidade de vida.

No item 2.2.4 - Confraternizagdes, citada por
2 (dois) pacientes (P5, P8), foi definida pelo desejo
apresentado da retomada da atividade nomeada “Café
com Arte”, onde era realizado uma vez por més uma
Atividade de Café da Manha, aberto a comunidade,
usuarios e familiares, onde os pacientes expunham
suas criacdes e realizavam apresentacdes artisticas;
citaram também neste quesito as Festas Tematicas
como: Aniversarios, Carnaval, Festa Junina, Festa
Natalina.

Para Willrich et al. (2013) a determinagao do
espago de ambiéncia vai além da estrutura formal,
fisica e técnica dos ambientes, transformando-se em
um espago social, profissional e de relagdes
interpessoais que proporcione atengdo acolhedora,
resolutiva e humana oferecendo  conforto,
privacidade, seguranga, enfim, um espaco de
expressao de subjetividades dos sujeitos envolvidos,
potencialmente decisivos no processo de atengdo
psicossocial.

A Subcategoria 2.3 - Passeios, citada por 1
(um) paciente (P5), foi definida a partir do relato do
desejo de que se retomasse as experiéncias de
passeios externos organizados pela instituicao.

Os passeios possibilitam a ampliagdo do
repertdrio de vivéncias dos pacientes, que muitas
vezes se tornam limitados no decorrer de seu historico
existencial com a doencga psiquiatrica. Esta atividade
possibilita a convivéncia e inser¢ao social para que os
espacos publicos sejam também desfrutados pelos
usuarios de servicos de saude mental, estando em
consondncia com os preceitos da Reabilitagdao
Psicossocial.

Pitta (2016) considera que a Organizacao
Mundial de Satde entende Reabilitagcao Psicossocial
como um conjunto de atividades capazes de
maximizar os efeitos desabilitantes da cronificacao
das doencas, através do desenvolvimento de
suprimentos individuais, familiares e comunitarios.
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Na apresentacdo do Ciclo 3. Design
(Desenho), as sugestdes dos usudrios foram
direcionadas a qual frequéncia de atividades os
mesmos gostariam de realizar no servigo, sendo
encontradas quatro sugestdes: 5 vezes por semana,
citado por trés usudrios (P2, P7, P8), 1 vez por
semana, citado por trés usuarios (P1, P3, P4), 1
evento mensal, citado por um usuario (P5) e 1 evento
semestral, citado por um usuario (P5).

Na apresentacdo do ciclo 4. Destiny
(Destino), foram apresentadas as nomeagdes que 0s
pacientes sugeriram quando realizaram suas
sugestdes sobre as Atividades Futuras.

Para o Grupo Oficinas Artisticas e Economia
Solidaria, os usudrios nomearam os seguintes
projetos: “Pirografia Arte na madeira”, “Vao das
Artes”, “Brecho do CAPS”; para o Grupo definido
como Rotina Diaria, Medicacdo Assistida e
Ambiéncia 0s usudrios nomearam o0s seguintes
projetos: “Projeto Controlado” e “Grupo de
Atividades”, para o Grupo Confraternizacdes e
Eventos, os usudrios nomearam: “Café com Arte” e
“Aniversariantes do Més”, para o Grupo Atividades
Extra CAPS, os usuarios nomearam os seguintes
projetos: “Viagens”, para o Grupo Autocuidado e
Recreagdo, os usuarios nomearam os seguintes
projetos: “DNA - Deus, Natureza e Amor” e “Oficina
Criativa”.

CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados deste estudo destacam a
importancia das atividades terapéuticas e da
abordagem da Reabilitagao Psicossocial na promogao
da satde mental e na construcdo de uma sociedade
mais inclusiva e solidaria. O fortalecimento e a
ampliacdo dos servicos de saude mental, como os
CAPS, sdo fundamentais para garantir o cuidado e a
inclusdo social das pessoas com transtorno mental.
As sugestoes fornecidas pelos usudrios devem ser
consideradas no desenvolvimento de novas

estratégias e intervencoes terapéuticas, buscando
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sempre melhorar o atendimento e a assisténcia
prestada pelos servicos de satide mental.

Este estudo demonstra que os usudrios foram
capazes de identificar experiéncias terapéuticas bem-
sucedidas em seu repertorio, propor desejos futuros e
desenvolver possibilidades de organizagdo de rotinas.
A percepcao dos usudrios  revela a
complementaridade das atividades que abordam
condigdes especificas de adoecimento e aquelas
voltadas para a promo¢dao da satide mental e da
qualidade de vida em geral.

A utilizagdo da Investigagdo Apreciativa
neste estudo permitiu desenvolver o empoderamento
e a capacidade de negociagdo do usuario por meio de
um instrumento de escuta que identifica, na
perspectiva do  usudrio, recursos  exitosos,
possibilidades, necessidades e oportunidades para o
cuidado em satide mental. Isso destaca a importancia
de incluir as perspectivas do usuério na formacao de
servigos de saude mental ¢ melhorar seu bem-estar
geral e jornada de recuperagao.

E importante ressaltar que este estudo
apresenta algumas limitacdes, como a amostra
pequena de usuarios entrevistados e o foco apenas nos
relatos dos usuarios do CAPS II, sem considerar a
perspectiva dos profissionais de satide mental e
outros envolvidos no processo terapéutico. Sendo
assim, sugere-se que pesquisas futuras possam
ampliar a amostra e incluir a visdo de outros atores
envolvidos no tratamento, como familiares e
profissionais de saude mental.

Ao considerar as perspectivas e construcoes
dos usudrios, a pesquisa visa contribuir para a
melhoria dos servigos de satide mental, enfatizando a
valorizacdo das agdes positivas e funcionais. Ao
aplicar o Método da Investigagao Apreciativa (Souza;
McNamee; Santos, 2010; Arnemann; Gastald; Kruse,
2018), espera-se promover um ambiente de didlogo e
reflexdo, incentivando o compartilhamento de
desejos e escolhas dos wusuarios do CAPS II,
participantes do estudo, sobre as estratégias
terapéuticas em saude mental.
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