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RESUMO

Esse trabalho de mestrado sobre experimentagdes criativas no ensino de
enfermagem de saude mental em campo de estidgio, compode relato da vivéncia e traz
modelo e técnica criativa para atender as novas demandas e necessidades do aluno e
professor frente atual necessidade de resgatar e demonstrar novas habilidades e
sugestdes para o estagio junto com o0s pacientes psiquiatricos e equipe multiprofissional.

Segue passo a passo para montagem da proposta de trabalho em campo de
estagio em hospitais psiquiatricos com alunos do curso de graduacdo em enfermagem
na disciplina de satde mental utilizando a técnica artistica da criatividade e criag@o
principalmente com a arte de fuxicar.

Através da experiéncia realizada com ensino teoérico-pratico de saide mental,
tendo por cenario de aprendizagem dois hospitais psiquiatricos de custodia, foi possivel
constatar sua poténcia no processo de sensibilizagdo de alunos de enfermagem para
necessidades e possibilidades de cuidado em ambiente altamente estigmatizado e
desacreditado da sua funcdo terapéutica.

A experimentagdo estética por meio da realizagdo de fuxicos e de outras
técnicas artisticas despertou nos alunos e pacientes sua criatividade latente,
evidenciando a importancia do trabalho artesanal, para desenvolver a criatividade, o
raciocinio, a sensibilidade, a iniciativa e a autoestima.

Assim, demonstramos que o que faz o servico em saude mental ser visto de
forma diferenciada é nao o diferenciar, ndo o excluir, pois ¢ fazendo isso que muitas das
vezes deixa-se de investir em um caso em que se pode ter uma melhora significativa e

até reinseri-lo na sociedade.

Palavras-chave: Criatividade. Saide Mental. Psiquiatria. Hospitais psiquiatricos.

Enfermagem. Prética docente de enfermagem.



ABSTRACT

This master's work on creative experimentation in the teaching of mental health
nursing in clinical practice settings presents an experiential report and introduces a
model and creative technique designed to address the new demands and needs of
students and professors, in light of the current necessity to reclaim and demonstrate new
skills and proposals for internships alongside psychiatric patients and multidisciplinary

teams.

It provides a step-by-step guide for structuring a work proposal in psychiatric
hospital clinical placements with undergraduate nursing students enrolled in the Mental
Health course, utilizing artistic techniques focused on creativity and creation,

particularly through the art of fuxico (a traditional Brazilian handicraft technique).

Through the experience carried out in theoretical-practical mental health
teaching, having as learning scenarios two forensic psychiatric hospitals, it was possible
to observe its potential in the process of sensitizing nursing students to the needs and
possibilities of care within a highly stigmatized environment often discredited in its

therapeutic function.

Aesthetic experimentation through the creation of fuxicos and other artistic
techniques awakened the latent creativity of both students and patients, highlighting the
importance of handicraft work in fostering creativity, reasoning, sensitivity, initiative,

and self-esteem.

Thus, we demonstrate that what enables mental health services to be perceived
differently is not by distinguishing or excluding them; rather, exclusion often results in a
lack of investment in cases where significant improvement and even social reintegration

may be possible.

Keywords: Creativity. Mental health. Psychiatry. Psychiatric hospitals. Nursing.

Nursing education practice.
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CAPITULO I
CONSIDERACOES INICIAIS

1.1 PROBLEMA EM ESTUDO

O ensino de enfermagem psiquidtrica ¢ marcado historicamente pela
assisténcia tradicional prestada ao doente mental nos espagos de exclusao social, em que
se destaca o hospital psiquiatrico. E tipico do pensamento da enfermagem organizar seu
processo de trabalho em termos de normas e rotinas centradas na administracao de
cuidados clinicos junto ao paciente.

Em sua tese de doutorado, Tavares (1998) demonstrou a importancia do uso
da imaginacao criadora no ensino e na pratica do cuidado de enfermagem psiquiatrica,
ressaltando o poder criativo das enfermeiras para ndo s6 promover mudancas em sua
pratica profissional, mas também em suas proprias vidas.

E justamente a criatividade que alimenta minha pratica docente hd mais de
seis anos no campo da enfermagem psiquidtrica. Exercendo minhas atividades
profissionais, principalmente no acompanhamento de alunos de enfermagem em estagio
em cendrios de exclusdo junto ao paciente psiquiatrico - ora ocorrido inclusive nos
espacos do manicomio judicidrio, vi-me impelida a encontrar formas criativas para o
ensino, permanéncia e existéncia dos alunos, dos docentes, das equipes de técnicos e
principalmente dos pacientes nesses espacos onde a vida € negada e negligenciada.

Como afirma Ostrower (1999) sdo as necessidades do cotidiano que
impulsionam o poder da criagdo. E foi ali, no meio do caos da existéncia que cresceu em
mim o desejo pela criagdo. Muitas vezes sensibilizada pela arte que habita a loucura e
motivada pela experiéncia pratica ¢ que fui criando a propria experiéncia. A Figura 1
mostra a obra de Esher (1948) em Desenhando Maos e, assim como a obra, fui
desenhando minha pratica de acordo com as necessidades do dia a dia, assim fui
alcangando resultados sensiveis, mas sem muita reflexdo e percebi entdo o risco
envolvido na falta de registro e reflexdao sobre minha pratica social como enfermeira
artista. Minha orientadora em reunido do Nucleo de Pesquisa fez-me atentar para isso.
Dai o interesse para, nesse estudo, reencontrar as minhas experiéncias como

enfermeira-artista e proceder a necessaria reflexao critica que nao tive tempo de fazer no
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instante da criacdo e enquanto trabalhava freneticamente em inumeros campos de

estagio de ensino de enfermagem psiquiatrica.

Figura 1: Drawing Hands (Desenhando Maos). Fonte: M. C. Esher (1948)

Encontrei em Ostrower (1999) sintonia com minha experiéncia muito em
funcdo dessa vibragdo viva, que era presente e constante nos encontros dos atelieres,
onde cada dia era diferente do outro que passou e cada outro dia que viria ndo seria
igual ao anterior, e esta espera era maravilhosa como trago na fala de uma paciente que
me entrega simplesmente em minhas maos acompanhada de florezinhas colhidas no
nosso humilde jardim quando chego para cumprimenta-la um papel arrancado de um
possivel caderno antigo. Estas escritas que tenho carinho e guardo até hoje estdo num
quadro que mandei fazer junto a outra moldura pintada por outro paciente sobre uma

tela gigante da minha eterna terra natal.

Com o sol no chapéu de palha as folhas balangam nos galhos a transparéncia
das flores banhadas de pingos de agua da chuva que caiu a noite. Foi bom ver o
luar, as estrelas faiscando no céu, meu coragdo pulou, ficou com uma alegria
inocente porque era vocé vindo trazendo presentes e trazendo vocé e eu fiquei
feliz por te ver. The end! Para a senhora que, com jeito especial, faz todos se
sentirem, nd3o o que parecemos, mas o que somos 14 na liberdade. A senhora
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merece uma salva de palmas. Obrigada. Ass. A imperfeita. (Escritas de uma
paciente - acervo pessoal, 2015)

Em minha atuacdo como enfermeira de satide mental, Nise da Silveira foi
para mim fonte de inspiracdo e esperanca por ter introduzido a arte como forma de
tratamento para os pacientes psiquidtricos brasileiros. Ela reafirma e comprova que o
tratamento nos ateliés envolve um processo de cura sem a verbalizagdo. E assim era
muitas das vezes estes encontros ricos em tamanhas ¢ variadas artes, mas muitas das
vezes apenas encontros de olhares e iam chegando cada vez mais gente, alguns queriam
apenas comer, outros rir, escutar. Muitos desenhavam e pintavam e era muito dificil
sustentar os atelieres, sendo necessario comprar materiais — para fazer arte — que nao
correspondiam ao que era previsto para um hospital. As instituicdes ndo tinham verba
para isso e a propria Nise foi muitas vezes ridicularizada. Em minhas oficinas, também
passei por isso, fiz varios pedidos de doacdes e, muitas vezes, também comprava para
poder ter o que trabalhar. Vale ressaltar que também tive muita ajuda e parceria dos
alunos, que se envolviam e acreditavam ser esta urna nova proposta voltada ndo so
aos principios do Sistema Unico de Saude (SUS), mas nas proprias diretrizes
curriculares para a formagdo do enfermeiro que recomenda a criatividade como
estratégia para formagao do enfermeiro.

Diante do exposto formulo as seguintes questdes norteadoras: Como se da o
processo de criacdo das experiéncias vivenciadas no ensino de enfermagem de satde
mental em um hospital custodia? Pode a experimentacao artistica, por meio de fuxicos,

incentivar a criatividade entre estudantes de pos-graduacao em enfermagem.

1.2 JUSTIFICATIVA

Com os achados da pesquisa poderemos reformular as ementas e propostas
pedagogicas das disciplinas, bem como viabilizar trocas destes conhecimentos nas
discussdes das bases curriculares, favorecendo e oportunizando o aprendizado das
parcerias encontradas e acrescidas aos programas atuais vigentes nas praticas de ensino
de saude com base na criatividade e fortalecimento da autoestima dos sujeitos
envolvidos através das artes com as maos, desta clientela tdo criativa e perceptiva.

A importancia da descricdo dos resultados obtidos durante as experiéncias

desenvolvidas de ensino de enfermagem psiquiatrica com base na criatividade ¢ mostrar
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0 quanto as pessoas possuem dentro de si estas limitagdes e que quando estdo
conversando ou fuxicando, nos espagos de trabalhos com os alunos, se descobrem com
mentes criadoras e inovadoras, e comecam a trabalhar de forma aleatodria,
desemaranhando angustias e desapontamentos as vezes de uma vida inteira. Nesses
espacos despojados e alegres € possivel melhorar a percep¢ao de criagdo e invengdo e
obter satisfacdo com as artes elaboradas pelas proprias maos.

A 1importancia deste estudo ¢ mostrar da simplicidade de construirmos
espagos alegres e versateis onde possamos buscar equilibrio e criacdo de artesanatos
diversos ¢ variados com doacdes dos diferentes materiais de escola, artes, pintura,
costura, armarinhos, papelarias, retalhos, confeccdes e favorecendo a manutenciao de
uma sociedade mais justa e facilitadora destas construgdes com base na criatividade.

E importante trazer para todos vocés leitores todas as etapas de construgdo ¢
sabedoria destes espagos destinados para construcdo de experiéncias criativas e
relevantes para esta pesquisa. Por isso, ha a inclusdo de artigos no presente trabalho
relatando desde o inicio destes encontros bem como das fotos autorizadas por todos os
seres envolvidos nesta pesquisa desde o inicio 14 em 2008 em um hospital de custodia e
tratamento psiquiatrico com término em uma unidade em um municipio vizinho ao

nosso centro de Niteroi.

1.3 PRESSUPOSTO
As intervengdes por meio da arte realizadas no ensino de enfermagem

propiciam bem-estar e a satide mental dos atores sociais envolvidos no processo -

docentes, alunos e pacientes.

1.3.1 Objeto de estudo

A criatividade como potencializadora do ensino de saude mental.

1.3.2 Questoes norteadoras

Quais as principais experiéncias de ensino de enfermagem psiquiatrica

envolvendo arte em minha trajetéria profissional?
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Como se da o processo de criacdo de experiéncias de ensino de enfermagem
de satide mental utilizando arte?
De que maneira € possivel explicar os esquemas metodologicos e conceituais

presentes nas experiéncias de ensino de saude mental utilizando arte?

1.4 OBJETIVOS

O objetivo geral da presente pesquisa € compreender os esquemas tedricos de
referéncia e a estrutura das experiéncias criativas implementadas no ensino e cuidado de
enfermagem psiquiatrica.

Ja os objetivos especificos sdo:

e Seclecionar experiéncias significativas que envolvem criatividade no
ensino e cuidado de enfermagem de saude mental na pratica profissional de uma
enfermeira-docente;

e Descrever o processo de criacdo das experiéncias criativas de
ensino/cuidado de enfermagem psiquidtrica;

e Apresentar esquemas metodologicos € conceituais presentes nas

experiéncias selecionadas.

1.5 PRODUTO DA PESQUISA

Guia de orientacdo para desenvolver experiéncias com uso de criatividade no

ensino/cuidado de enfermagem de saude mental.
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CAPITULO IT
BASES TEORICAS

Nesse estudo nos valeremos da multirreferencialidade tedrica descrita por
Borba (1997) para dar conta da complexidade tedrica que envolve o processo de criagdo
no campo da enfermagem psiquidtrica. Os tedricos inicialmente selecionados foram

Ostrower (1999; 2013), Silveira (2009) e Tavares (1998).

2.1 FAYGA OSTROWER E OS ACASOS NA CRIACAO ARTISTICA

Vale ressaltar que ler os livros de Fayga Ostrower, principalmente, Acasos e
Criagdo Artistica, me conduziu nas implicagdes cosmicas da arte criativa, me fazendo
valer e acreditar nos relatos dos meus familiares e amigos, que eu sou realmente uma
artista, e tendo consciéncia dessa dimensdo, me vejo hoje nesse campo de forgas que ¢
0 universo em que vivemos. Tenho muita esperanga e fé, apesar das dificuldades e
percal¢os que sempre me esbarram nas montagens dos atelieres, sigo um caminho
solido e esperangoso e que através do meu potencial criativo, eu consiga fazer destes
sofrimentos e lutas, me permitir transcender em minha sensibilidade criativa, me
reafirmar de uma grande tarefa e desafiadora, a arte, onde nela imbuida dentro do meu
ser existente € imaginario, possa alcangar minha grande proposta de vida, a construcao
do meu Atelier Artes de Fuxicar, em minha residéncia, onde pessoas poderao vir e sair,
entrar e ficar, e se realizarem enquanto pessoa e seres com dos mais variados talentos, e
se encontrar em suas proprias historias artisticas.

Ostrower (1999) relata que o ponto de partida ¢ a no¢cdo de que ndo existe
criacdo artistica sem acasos, € que nos momentos intuitivos da inspiragdo ou das
descobertas durante o trabalho artistico, seriam puramente estes meros acasos. Mais a
frente cita que "criar ¢ essencialmente um processo, um caminho de crescimento: de
aprender, conhecer e compreender-se e desenvolver-se, de realizar-se naquilo que cada
um traz de melhor dentro de si em termos de potencial individual. E um caminho da
sensibilidade e da imaginagdo" (OSTROWER, 1999, P. 18). E que existe um grande
acaso na vida de cada pessoa que é a propria existéncia nossa, com personalidade,

potencialidades, necessidades e desejos, e que contribuird a vida inteira em busca de
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realizacdo que se entrelaca com a busca de sua propria identidade. E com isso
entendemos, que o individuo ao procurar realizar suas potencialidades, ele estard
saindo de si e indo de encontro aos acasos, ou seja, dos seus acasos, € que nao sao
acessiveis a mais ninguém.

Ostrower (1999) fala que a vida é muito misteriosa, que a vida é uma
aventura ¢ que a cada momento algo novo pode acontecer. Que crescer, saber de si,
descobrir seu potencial e realizd-lo ¢ uma necessidade interna, e tdo profunda, que a
pessoa ndo saberia explicar o que ¢, mas sente que existe nela e esta buscando o tempo
todo a fim de poder identificar-se na identificacdo de suas potencialidades. E que s6 ao
longo do viver que essas potencialidades se ddo a conhecer. Entdo ¢ preciso viver para
poder criar. A fonte da criatividade artistica € o proprio viver. A criatividade é
estreitamente vinculada a sensibilidade do ser, onde o artista trabalha com toda sua
experiéncia de vida, ou seja, a criacdo € uma conquista da maturidade, personalidade,
sensibilidade e de nossas potencialidades, dos nossos conhecimentos € nossa
experiéncia. O sentido da arte ¢ ampliar o viver e tomd-lo mais intenso. Mais a frente
coloca que, o artista ao aprofundar-se em seu proprio vivenciar subjetivo alcancando
algo comum a todos, ele sera um poeta, falando de sua humanidade para a humanidade
dos outros. E que quando a expressdo artistica atinge o nivel do poético, ela nos revela a

realidade de nosso vivenciar.

As vivéncias recolhem aquilo que podemos saber da vida, do mundo e de nos;
jé por isso, sdo reais para nds. Constituem nossa realidade psiquica, espiritual.
Esta, embora calcada no mundo do cotidiano, sempre o transcende e recoloca
as fronteiras do real na imaginagdo criativa (...) a imaginagdo poética ¢ a
capacidade de condensar o essencial na experiéncia, levando aos niveis mais
interiorizados de compreensdo. Com ela, a arte penetra no real ser das coisas
talvez mais que qualquer tipo de racionalizagdo o pudesse fazer.
(OSTROWER, 1999, p. 87)

Ostrower (1999, p. 91) traduz que:

as formas de estilo jamais sdo inventadas ou inventaveis, assim como uma
experiéncia de vida jamais ¢ inventavel. As formas expressivas da arte s6
podem originar-se nas vivéncias reais da pessoa como uma personalidade
integral, o trabalho artistico e os contetidos expressivos fazendo parte de sua
postura ante o viver.

Ostrower (1999, p. 96) relata que, "como seres conscientes, temos a
capacidade de vivenciar o proprio ser e, ainda, de tomar conhecimento do contetido de

nossas vivéncias".
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Para a mesma autora, "dai poder surgir o voo livre da imaginagdo criadora,
que ndo se esvazia em fantasias vagas e sem rumo, ¢ sim nos apresenta cada vez uma
nova versao da realidade" (OSTROWER, 1999, P. 101). Na arte, o saber consiste no
fazer! E que as formas de arte sdo formas de linguagem. A criacdo s6 se da
livremente, espontaneamente, intuitivamente! E quando o artista consegue dar uma
forma a seu conteido expressivo, vem a conhecer momentos de uma indizivel
felicidade. Felicidade essa de liberdade em sua propria realizagdo artistica e sentido de
vida, representando as formas da consciéncia humana.

Ostrower (1999) ressalta que s6 se cria mesmo a partir da maturidade, pois
criar significa reformular e reestruturar, e o que se reformula sdo os conteudos de vida,
visdes de vida.

Gostaria de destacar aqui, tentarmos resgatar nossa sensibilidade para dai
talvez tenhamos que dirigir-nos a sensibilidade das pessoas, dando-lhes subsidios para
se reestruturarem em seu potencial sensivel e criador, e crescer a esperanga para
formagao de novos valores espirituais e culturais. Ela acrescenta que "cada ser humano
percorre seu caminho individualmente e o conquista por si e para si" (OSTROWER,
1999, P. 173,) e que a sensibilidade ¢ a fonte da criatividade espontanea das pessoas ¢ a
vivéncia de formas espaciais como lingua franca da humanidade. E s6 se cria ao fazer.
A arte ¢ sempre a expressao direta de uma determinada realidade de vida.

A mesma autora responde a seguinte pergunta: para que serviria a arte?

E para cada um poder viver sua vida mais plenamente, realizando-se melhor na
sua individualidade e em suas potencialidades, e conviver com o0s outros.
Criando. Mas 0 nosso ser criativo ndo existiria sem a sensibilidade que orienta
a percepgdo, ¢ sem certas qualidades afetivas da consciéncia: o amor, a
dignidade, o respeito e a generosidade, de que também sdo capazes os seres
humanos. E preciso ter isso claramente na cabeca para ndo se perder em meros
tecnicismos! (OSTROWER, 1999, p. 173)

Dando continuidade ao pensamento da autora, ela fala que todo ato de criagdo
¢ um ato de compreensdo que redimensiona o universo humano, e que criatividade ¢
criacdo nao sdo a mesma coisa. A criatividade estd no potencial de cada um e a criacao
ja ¢ a escolha de cada um.

A criatividade poderia ser caracterizada como potencial de sensibilidade que
aprofunda nosso raciocinio consciente, ligando-o ao intuitivo, permitindo vivenciarmos
nosso ser e agirmos criativamente, onde o processo da criacdo passa da imaginagdo para

a realizagio da obra de arte. E esta criagdo repleta de dominio de rigor da paixdo que
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sdo submetidos os trabalhos manuais de cada individuo envolvido nas artes, a arte da
paixao de suas experiéncias transportadas ao objetivo final, a sua criagao.

Para Ostrower (1999, p. 269) coloca que:

o criativo na pessoa s6 pode aflorar e manifestar-se espontanecamente. A
criatividade e sua realizagdo correspondem assim a um caminho de
desenvolvimento da personalidade. Caminho sem fim. A pessoa podera crescer
ao longo da vida, crescer para niveis sempre mais elevados e complexos, para
aqueles que existirem latentes em suas potencialidades. (...) Quando uma
pessoa € aberta a vida, sem preconceitos, € receptiva as novas experiéncias,
quando ela é capaz de diferenciar-se e reintegrar-se, de amadurecer e crescer
espiritualmente, ela tera condigdes para criar.

Ostrower (1999) ressalta que criar significa poder compreender, e integrar o
compreendido em novo nivel de consciéncia. Significa poder condensar o novo
entendimento em termos de linguagem. Significa introduzir novas ordenagdes, formas.
Assim, a criagdo depende tanto das convicgdes internas da pessoa, de suas motivagoes,
quanto de sua capacidade de usar a linguagem no nivel mais expressivo que puder
alcangar. Esse fazer ¢ acompanhado de um sentimento de responsabilidade, pois se trata
sempre de um processo de conscientizagdo. Pode-se dizer que o entendimento da real
dimensdo da criagdo artistica - sua dimensdo poética - corresponde ao entendimento
das formas de linguagem como atos. Sdo atos que se encontram incorporados nas
formas, atos imbuidos de emogdo e pensamentos (embora ndo necessariamente verbais),
correspondendo a valores e tomadas de posi¢ao. Qualquer forma expressiva criada pelo
artista e, do mesmo modo, qualquer avaliacdo de formas expressivas incorporam um ato
e uma tomada de posic¢ao. E por que nao?

Afinal, estamos lidando com contetido de vida. Nisso nao ha neutralidade (se

¢ que hd em qualquer coisa que se faga). Ostrower diz que:

quando se fala sobre processos criativos, fala-se sobre visdes de vida de um
artista, sobre a necessidade intima que o impulsiona a articular seus
conhecimentos e suas experiéncias em termos de linguagem, sobre a ampliagdo
de sensibilidade e de consciéncia que dai resulta, sobre a grande aventura
espiritual que ¢é langar-se em mundos ainda desconhecidos. E o artista o sente
assim; dai a paixdo de sua entrega. Jamais a criagdo se reduziria a estabelecer
um novo recorde mundial de novidades. (...) Todo ato criativo ¢ Unico ¢ novo,
ja por ser expressdo auténtica, manifestando a unicidade de cada individuo.
Mas n3o se pode inverter a relacdo: nem tudo o que ¢é novo serd
necessariamente criativo. Na criagdo, o novo pertence a visdo de uma
ordenacdo nova. Assim, em vez de fatos isolados - novidades -, ha sempre
busca de um caminho de transformacio. E ele que tomara expressivas as novas
formas encontradas pelo artista. (OSTROWER, 1999, p. 295 ¢ 296)

Finalizando em outras palavras, em primeiro lugar vem o processo criativo, o

artista ou artesdo trabalha com seu maior potencial de sua intui¢do, ou seja, tudo que ele
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sabe ¢ sente ¢ acima de tudo, tudo o que ele é! E através de sua criagdo artistica ele
expressa seus sentimentos de vida, e ai acrescentando que a obra de arte sempre ¢ a
expressao e das mais intimas experiéncias de vida que ndo se copiam, e sim € preciso
vivé-las. Pois o estilo tem que ser vivido e ¢ ele que revelard sua verdadeira
interiorizagao com as artes. A arte € unicamente uma questdo de qualidades artisticas e
individuais. O que precisamos ¢ nos conscientizar de seguir em frente, tentando
crescer e nos realizar, olhando para o futuro, ou seja, tentando criar! Viver a arte e

os sonhos como parte integrante do viver.

2.2 NISE DA SILVEIRA: TERAPIA PELA ARTE

Nise da Silveira foi tnica e singular no seu trabalho pioneiro em psiquiatria e
terapia ocupacional do qual possibilitou que enxergassemos a loucura através dos
pacientes considerados deficientes mentais ou portadores de disturbios psiquicos uma
visdo mais humana de quem seriam estes sujeitos marginalizados por uma sociedade
massacrante e desmistificou a doenga mental com seus pacientes ricos em potencial
artistico através dos atelieres que construiu ao longo de sua histéria nas passagens nos
servigos de satide mental, no Centro Psiquidtrico Pedro II (CPPII) no Engenho de
Dentro, onde trabalhou grande parte de sua vida, na Coldonia Juliano Moreira em
Jacarepagud, o antigo hospital dos asilados da Praia da Urca, e na Casa das Palmeiras,
local pioneiro em psiquiatria e Unico que tem como objetivo evitar o ciclo de
reinternacdes e € destinado ao tratamento e reabilitagdo através de atividades prazerosas
em forma de externato, assegurando ao doente mental sua ida e saida sempre que
desejasse estar ali, e ndo como obrigacao estar internado para tratamento.

Seu trabalho foi pioneiro combatendo a lobotomia, o coma insulinico, o
eletrochoque, os psicotropicos todos aprisionando os individuos numa espécie de cela
solitaria ou camisa de forga obrigatéria, deixando ndo transcender a pessoa, o individuo,
o ser humano que ali estava. Eram obrigados nestes servigos a dar banho nos outros
pacientes mais graves e, em troca receberiam macos de cigarros, faziam coleta de lixos
e arrumavam as enfermarias para suprir a falta destes funciondrios que quase ndo
tinham nesta época ou se tinham, ndo o faziam por medo ou qualquer outra coisa, e
presenteavam estes pacientes que fizessem seus trabalhos. Denunciou a tudo isto e foi
vendo da importancia entdo de se ter monitores para ajudar nestes servigos de atelieres

que ali construiu e montou. Foi ignorada pela direcdo e desacreditada pela propria
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medicina. Resolveu entdo sempre aliada aos bons amigos a chamar a imprensa para
estar sempre presente nos seus servigos e espacos destinados para a autorrealizagdo dos
sujeitos que ali frequentavam, mostrando a sociedade através da midia a realidade dos
servicos destinados aos pacientes ditos loucos pela sociedade. Surgiram muitos artistas
plasticos e varias atividades externas pelo patio do hospital foram surgindo e chegando
mais pacientes e muitos dos seus colegas médicos criticavam suas terapias através dos
animais e das artes.

Nise, no mundo das imagens, fala desta nova fase da terapéutica ocupacional,
onde comecou as tentativas de produzir mudangas no ambiente hospitalar, num
ambiente cordial, onde pacientes eram chamados pelos seus respectivos nomes ¢
centrados na personalidade de um monitor, que funcionava como catalisador. E neste
clima alegre e expansivo, sem quaisquer coagdes, através de atividades diversas verbais
ou ndo verbais, os sinais e sintomas encontravam oportunidade para se exprimirem
livremente e ai o tumulto emocional e, para muitos, as maluquices tomavam forma, e
despotencializavam-se. Logo os resultados foram evidentes e infundiram na vida de
cada um transformando estes espacos em encontros enaltecidos de energias vivas e
ativas desqualificando o oprdbrio dos hospitais psiquiatricos.

A experiéncia em Engenho de Dentro demonstra a validez da terapéutica
ocupacional tanto no campo da pesquisa do processo psicotico quanto na pratica do
tratamento. Foram feitas pesquisas no campo da psiquiatria clinica: experiéncia de
solicitacio motora por meio da musica em catatdnicos; relacdo afetiva entre o
esquizofrénico e o animal; capacidade de aprendizagem do esquizofrénico crénico. E
pesquisas no campo da expressdo plastica: lobotomia e atividade criadora; a
estruturacdo do espago; efeitos da musica através da pintura; inter-relacdo entre
vivéncias individuais e imagens arquetipicas, etc.

A terapéutica profissional se insere efetivamente com éxito nas atividades ndo
verbalizaveis por aquele paciente em que se encontra mergulhado na profundeza do
inconsciente, ou seja, no mundo arcaico de pensamentos e impulsos que estardo fora do
alcance das elaboragdes da razdo e da palavra. Por isso, Nise da Silveira permitiu
instalar dezessete nucleos de atividades dando condigdes para os pacientes se
expressarem suas vivéncias. Com isso, estimulava neles o fortalecimento do ego e um
convivio no meio social, considerando sempre suas possibilidades adaptativas. E através
das atividades de pintura e modelagem percebeu maior acessibilidade ao mundo interno

do esquizofrénico, pois davam forma a emog¢des tumultuosas, despotencializando-as e
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objetivavam forcas auto curativas que se moviam em dire¢do a consciéncia, ou seja, a
realidade.
No site do Centro Cultural do Ministério da Satde (CCMS), € possivel

encontrar a seguinte informagao:
O Museu de Imagens do Inconsciente, nas palavras de Mario Pedrosa, "é mais
do que um museu, pois se prolonga de interior adentro até dar num atelier onde
artistas em potencial trabalham, criam, vivem e convivem. Ali, com efeito, se
foi reunindo todo um grupo de enfermos — esquizofrénicos — tirados do patio do
hospicio para a se¢do de terapéutica ocupacional, desta para o atelié, do atelié
para o convivio, onde passou a gerar-se o afeto e o afeto, a estimular a

criatividade” (CCMS, s.d.).

O papel do terapeuta era estabelecer conexdes entre as imagens que emergem
do inconsciente e a situacdo emocional vivida pelo individuo, pois se verificava que
essas pinturas tinham significacdes paralelas a temas miticos. Revelando que a pintura
ndo so oferece esclarecimentos para compreensdo do processo psicético, mas constitui
verdadeiro agente terapéutico, dando formas a suas emocdes, despotencializando as
figuras ameacgadoras.

Para Nise da Silveira a importincia da se¢do ¢ a reabilitacdo, ou seja, a
recuperacdo do individuo para a comunidade em nivel até mesmo superior aquele em
que se encontrava antes da experiéncia psicOtica. Além do que garantir para este
individuo mesmo estando de alta, a importancia da pratica das atividades expressivas
dando continuidade ao trabalho como medida preventiva contra possiveis recaidas das
condigdes psicoticas. Por isso, acredito que ela foi pioneira, e a partir de seu trabalho se
deu a experiéncia piloto em psiquiatria: a Casa das Palmeiras, a Reforma Psiquiatrica e

os CAPSs (Centros de Aten¢do Psicossocial).

2.3 CLAUDIA TAVARES: A IMAGINACAO POETICA NO CUIDAR

Tavares (1998) em sua tese de doutorado nos apresenta uma nova perspectiva
para cuidar em enfermagem psiquiatrica - a imaginacdo criadora. Ao reafirmar a
Enfermagem como ciéncia e arte e o fazer da enfermeira como criagdo contribui

significativamente para o desenvolvimento de trabalhos como o meu. Ela diz que:

o papel da enfermeira psiquiatrica como cuidadora toca a especificidade do ser
humano em toda a sua complexidade: interior, social ¢ cosmica, contemplando
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sua forma de existéncia, abrangendo sua poténcia e mistério. Por conseguinte,
para cuidar devemos buscar a esséncia da pessoa, que jamais adoece;
compreender o sentido de seu sintoma, escutando sua dor sem repressdo e
repreensdo, resgatando sua inteireza. Assim, talvez, a enfermeira enquanto
mediadora de saberes possa ser uma poetiza ou uma cientista viajante da
imensiddo humana (TAVARES, 1998, p. 45).
Desta forma, Tavares descreve que o cuidado para a enfermagem psiquiatrica
ndo ¢ mero fator de identidade profissional, mas conjuntamente se envolve com quem
vocé € e com 0 que voce faz, superando os extremos separativismos entre as disciplinas,

profissdes, ocupagdes e destas com o0 senso comum.

Tavares (1998) discute o cuidar na psiquiatria, reafirmando a enfermagem
como uma arte e o saber fazer da enfermeira como criacdo, me fez refletir e repensar o
quanto preciso aprender ainda nos espagos académicos onde desenvolvo minhas
atividades de arte e criagdo na disciplina de saide mental, da importancia de
investirmos em querer mudar as propostas curriculares ainda defasadas no que tange
este aprendizado ndo valorizado como potencial enriquecedor de trocas e crescimentos
profissionais. E tomar publico estas descobertas através de trabalhos em eventos
cientificos e publicagdes ainda carentes destes servigos, onde realmente se tem
profissionais engajados na ldgica criativa do cuidar.

Descreve ainda que o papel da enfermeira psiquiatrica como cuidadora, toca a
especificidade do ser humano em toda sua complexidade e que para cuidar devemos
buscar a esséncia da pessoa resgatando sua inteireza. Destaca que a instituicdo
psiquiatrica desenraiza o sujeito, separando-o da familia, comunidade, e sociedade,
desrespeitando sua cidadania. O hospital psiquiatrico, local de tratamento da doenca
mental, ¢ um inferno frio, onde o louco mora sem habitar. Ele ¢ visto como alguém que
entra num processo de perda progressiva das possibilidades pertinentes a vida produtiva
e de relagdo. A troca ¢ zero porque ele € o sujeito da falta, sem nada para trocar. A
menos que nos transportemos para lugares imaginarios, gerando ambientes terapéuticos,
ou seja, precisamos desconstruir os manicOmios interiores para nos colocarmos frente a
imensidao do ser que demanda cuidados para viver com dignidade e acolhimento o seu
sofrimento.

Para essa autora, o cuidado ndo ¢ fator de identidade profissional, mas
envolve quem vocé € e o que vocé faz, concebendo o cuidar como criagcdo ou expressao
de uma criacdo. Destaca que a criatividade estd presente em todos os individuos,

podendo ser desenvolvida no cotidiano da pratica profissional de enfermagem e que
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pelo uso da imaginacdo criadora as enfermeiras podem restaurar, no processo de
cuidados, as descontinuidades impostas pelas instituicdes da loucura gerando inovagdes
que reafirmem os direitos humanos do doente mental e contribuam para sua autonomia.
Embora a enfermeira possa desconhecer em si este potencial, em seu cotidiano de
cuidar, ela gera as mais diversas solucdes criativas exprimindo a poética da
enfermagem.

Tavares (1998) também diz que os enfermeiros se encontram numa condi¢do
de risco quanto sua permanéncia na profissdo em psiquiatria devendo misturar-se a
equipe multiprofissional definindo seu campo de conhecimento e possibilitando um
novo cuidar na pratica da enfermagem psiquiatrica. Ela adverte sobre uma crise da
enfermeira psiquiatrica frente a criagao no cotidiano da enfermagem, relatando que os
enfermeiros se queixam frequentemente de desgaste e desestimulo frente as inovagdes,
devido estarem envolvidas por demais com a complexidade do processo intersubjetivo
do cuidar em sadde mental. Mostra que o cuidar em enfermagem exige da
enfermeira o uso continuo da criatividade, amorosidade, vitalidade e
autoconhecimento proporcionando liberdade de criacdo, destacando que o grande
desafio do cuidar em satide mental ¢ combinar estratégias criativas de acolhimento com
a promocdo da autonomia do paciente, aumentando seu o poder de contratualidade
social.

Diz ainda que a imaginacdo criadora consiste num instrumento para a
transformagdo da pratica do cuidar em psiquiatria, convidando os terapeutas a criarem
um estilo individual, fruto do seu modo de ser, estimulando-os a se esquivar dos
artificias faceis, da aceitagdo irrefletida das normas. Ela desmistifica os mistérios que
justificam uma definicdo formal do papel profissional da enfermeira, desconstrdi mitos

que legitimam a terapia e o cuidado como um tipo de conhecimento especifico.

29



CAPITULO III
REVISAO TEMATICA

3.1 O FAZER CRIATIVO NO ENSINO DE ENFERMAGEM EM SAUDE MENTAL

O Estado da Arte ¢ uma das partes mais importantes do trabalho cientifico, pois
faz referéncia ao que ja se tem descoberto sobre algum assunto pesquisado, evitando
que se perca tempo com investigagoes desnecessarias.

Auxilia na melhoria e desenvolvimento de novos postulados, conceitos e
paradigmas. Trata-se de uma atividade ardua por ser critica e reflexiva, mas prazerosa e
de um aprendizado significativo, pois ao lermos obras de diversos autores, nos
envolvemos com o tema da nossa pesquisa € descobrimos que nao estamos sozinhos
nestas descobertas de interesses infinitos € que nos auxilia muito nestes objetivos do
processo de conhecimento construtivo e Unico para nosso alcance das metas propostas
neste mestrado profissional em ensino na satide com formacgdo docente interdisciplinar
para o SUS, desafiando as praticas no SUS e incrementando novos conhecimentos e
compartilhando novas sabedorias em prol do bem estar do outro, tanto o académico
quanto a clientela pesquisada que podera estar recorrendo a estes artigos auxiliando na
leitura deste projeto.

Nao se pode copiar no papel informagdes geradas por outros autores, sem fazer
jus aos mesmos através da referéncia e nao se deve iniciar um processo de colocagao de
dados sem refletir sobre eles, sem relaciona-los com a tematica desenvolvida, sem
interagir com o autor, apresentando um novo texto, com forca argumentativa e
conclusdes adquiridas pela reflexdo, compreensdo e criticas desafiadoras para
autoconhecimento e descoberta pelo prazer da leitura e da criatividade, como pratica
para proposta para qualificagdo e defesa final para conclusdo do curso que se segue.

Foram investigadas no periodo compreendido entre julho de 2013 a abril de
2014 nas bases de dados Lilacs, Ibecs, Bdenf, Cidsatde, e Medcaribe os seguintes
descritores: 1. criatividade, 2. tecnologia, 3. enfermagem, 4. pratica do docente de
enfermagem, 5. tecnologia educacional, 6. terapias sensoriais através das artes, 7.
educagdo em enfermagem, 8. educacdo, 9. ensino, 10. saude mental, 11. terapia pela
arte, 12. arte, 13. psiquiatria, 14. hospitais psiquidtricos, 15. unidade hospitalar de

psiquiatria.
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Abaixo apresentamos os artigos encontrados com base nos descritores definidos:

Quadro 1: Artigos encontrados em diferentes bases de dados

BASES/DESCRITORES LILAC | IBEC | BDEN | CIDSAUD | MEDCARI
S S F E B

1. CRIATIVIDADE 657 62 158 6 2

2. TECNOLOGIA 7371 988 426 38 51

3. ENFERMAGEM 23.563 3287 | 17443 | 60 481

4. PRATICA DO DOCENTE DE 204 7 41 0 0

ENFERMAGEM

5. TECNOLOGIA EDUCACIONAL 304 32 40 0 1

6. TERAPIAS SENSORIAIS ATRAVES 17 5 9 1 0

DAS ARTES

7. EDUCACAO EM ENFERMAGEM 5.182 466 1.962 3 86

8. EDUCACAO 34337 | 4582 | 5.108 585 1.386

9. ENSINO 19.390 10 3.024 133 123

10. SAUDE MENTAL 12.092 1.493 | 586 52 99

11. TERAPIA PELA ARTE 104 1 19 1 1

12. ARTE 2.281 290 211 20 6

13. PSIQUIATRIA 5.722 960 356 14 89

14. HOSPITAIS PSIQUIATRICOS 797 93 162 8 58

15. UNIDADE HOSPITALAR 230 50 19 0 14

PSIQUIATRICA

Fonte: Quadro construido pela autora (2015).

Ao realizar a revisdo bibliografica do assunto por mim abordado, me deparei
com grande numero de artigos. E, para agilizar a selecdo daqueles com maior afinidade
pela minha linha de estudo, no universo de minha pesquisa nas bases bibliograficas
Lilacs, Ibecs, Bdenf, Cidsatde, e Medcaribe, apliquei andlise combinatéria dos
seguintes descritores: 1. criatividade, 2. tecnologia, 3. enfermagem, 4. pratica do
docente de enfermagem, 5. tecnologia educacional, 6. terapias sensoriais através das
artes, 7. educacdo em enfermagem, 8. educa¢do, 9. ensino, 10. saude mental, 11.
terapia pela arte, 12. arte, 13. psiquiatria, 14. hospitais psiquiatricos, 15. unidade
hospitalar de psiquiatria. Com essa analise pude convergir artigos x temas abordados,
facilitando o acesso ao maior nimero possivel de trabalhos, tornando a revisdao a mais

completa possivel, dentro da pesquisa a que me proponho.
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O porqué da andlise combinatéria? Ela me possibilita agrupar pelo tipo de
assunto, eliminando as repeti¢des. E como agrupar sorvetes de sabores diferentes. A
analise me permite agrupar os sabores morango e chocolate, e ndo vai oferecer os
sabores chocolate e morango, pois o resultado sera o0 mesmo.

Das leituras que foram engendradas destacamos o estudo de Bosi et al. (2011)
que retratam a Reforma Psiquiatrica evidenciando interfaces e possiveis subsidios a
praticas inovadoras, a desinstitucionaliza¢ao e a inclusao social em saude mental. Seu
estudo retrata que a inovagdo se aproxima da tecnologia social - conjunto de técnicas,
metodologias transformadoras, desenvolvidas e/ou aplicadas na interagdo com a
populacdo e apropriadas por ela, que representam solugdes para inclusdo social e
melhorias das condig¢des de vida.

Rodrigues et al. (2010) compreendem que ndo € a crise que precisa ser acolhida
e cuidada no interior dos servigos, mas o sujeito que a vivencia, uma vez que as dores
internas, relacionadas ao individuo e as externas, relacionadas as suas relagdes, sdo
participes de sua vida, ndo podendo ser reduzidas a processos estaticos, cristalizados ou
fragmentados de determinados processos de trabalho em satide. Propdem que contando
com a criatividade ¢ tecnologia, os lagos entre académicos, trabalhadores de
enfermagem, sujeitos em sofrimento psiquico e seus familiares podem ser estreitados, e
a dissonancia entre o0 que se ensina € o que se pratica podem ser diminuidos através da
construcao de tecnologias de ensino que viabilizem maior aproximacao da teoria com o
processo de cuidar.

Nas experiéncias vivenciadas nos atelieres dos hospitais psiquiatricos
percebemos a necessidade de se concretizar e evidenciar relagdes pautadas no respeito e
acolhimento com todos envolvidos nas praticas criativas das artes nos atelieres e
proporcionar com estas praticas inovadoras relagdes de saberes voltado ao cuidado
exigindo o exercicio da cidadania e resgatando questdes de convivio e parceria se
identificando com o seu semelhante como pessoa Unica e singular. E reacender a chama
dos seus possiveis trabalhos artesanais tdo afastados dos seus dias atuais e trazer a tona
uma chama de esperanca para dias melhores e condicdo de bem estar resgatando os
principios éticos e politicos das praticas de estagio supervisionado em enfermagem em
saude mental aliadas ao abuso da criatividade nestes espacos concretos em sintonia com
equipe e pacientes ainda internos, mas desinternados.

O estudo desenvolvido por Rodrigues et al. (2010), nos fala sobre os desafios

impostos pelas transformagdes recentes na assisténcia psiquidtrica que recaem sobre
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sujeitos em sofrimento psiquico, profissionais de saude, servigos de saude e, também
sobre as universidades. Nesse caso, entende-se universidade como o espago singular de
trocas e novas conformacgdes, fazendo parte do rol de suas atribui¢cdes a formacao dos
profissionais que serdo os responsaveis pela assisténcia em sadde e, mais
especificamente, do atendimento a crise na area da saude mental e atencao psicossocial.
Melo et al. (2013) dizem que a base do cuidar ¢ o relacionamento, ¢ destaca que
a interagdo ¢ um dos elementos que sustentam a relacao do cuidado ético e de qualidade,
e quando o profissional de satde opta por aplicar a criatividade no cuidado, deve ter a
interagdo como uma de suas bases fundantes. Infelizmente, a formac¢ao académico-
profissional do enfermeiro ainda € fator limitante ao emprego de outras terapéuticas nao
orientadas pelo modelo biomédico, mas se vé claramente, que este ndao da conta de
tudo, e que os profissionais hoje vém se engajando de que precisam de outros
conhecimentos através das praticas integrativas fazendo com que sua sensibilidade
através destas praticas complementares e escolhidas pelos usudrios fundamentam-se, em
escolhas culturais e terapéuticas que convergem para transformacdes nas representagdes
da saude, doenga, tratamento e cura presentes no processo de transformagao da cultura.
Descrevem que o cuidado deve se sustentar para além do biologico, integrando
elementos como auto- conhecimento, energia e harmonia no plano fisico, social e do
cosmos no interesse de se alcancar o equilibrio das forgas vitais humanas. Que o ser
humano é complexo e que precisa ser contemplado em todas as esferas de sua

existéncia, ser nutrido com alimento,

com os relacionamentos, com seus projetos pessoais, com qualidade de vida e que
expresse sua saude.

Grossi e Kobayashi (2012), constataram que o enfermeiro desenvolve o saber-
aprender, as competéncias tecnoldgicas, educativas e de especificidade, aliadas a
necessidade de atualizacdo e aplicabilidade dessa aprendizagem com criatividade em
busca de recursos alternativos para supera¢do de dificuldades estruturais, vontade e
mobilizagdo coletiva para implementagdo de processos educativos inovadores,
engajamento e compromisso em busca de metas estabelecidas.

Neto e Rodrigues (2010), afirmam que a tecnologia revela determinadas saberes
e maneiras de cuidar, mas s3o necessarios o aperfeicoamento e a atualizacdo dos
profissionais de satide para que possam aplicar o conhecimento de forma responsavel e

racional, desenvolvendo um senso critico e reflexivo de suas agdes, e repensar novas
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maneiras de cuidar, utilizando a arte, a sensibilidade e a criatividade na adequacao e
humanizag¢do das tecnologias.

Bergold e Alvim (2009), ao discorrer sobre que ndo devemos centrar o ensino de
enfermagem no pragmatismo que o conhecimento cientifico € a Uinica resposta para os
problemas de saude, e sim pressupor que o saber/fazer encontra-se na esfera da
subjetividade, por meio da intui¢do, da razdo, de pensamentos ¢ emogdes. Acrescentam
que aspectos criativos relacionados ao cuidado sao importantes recursos tanto no ambito
da pratica como do ensino da enfermagem.

Silva, Alvim e Figueiredo (2008) constatam que o ser humano necessita das
tecnologias de relagdes, de producao de comunicagdo, de acolhimento, de vinculos, de
autonomizacao, definidas como leves, para que cliente e profissional de saude possam
se beneficiar deste encontro, que envolve um arsenal de saberes e praticas especificas do
didlogo, da conversa, da escuta sensivel, e a partir dai, a enfermeira utiliza suas
habilidades e seus conhecimentos para a identificagdo dos problemas e das necessidades
do paciente. Neste encontro de subjetividades estdo presentes os sentimentos, as
emocdes, crengas, valores e saberes de ambos o0s sujeitos, que aprendem e trocam um
com o outro, considerando o cliente ¢ a enfermeira situados historico-socialmente no
resgate da dignidade do cliente na sua condigdo de sujeito do cuidado de enfermagem.

Tendo em vista que durante todo tempo de construcdo dos atelieres pude
perceber o quanto era importante escutar o outro € ndo mais cuidar, € sim sentar para
escutar o que estes pacientes tanto queriam falar, e ai se deu uma grande descoberta, a
auséncia por parte dos profissionais que ali trabalhavam e talvez pela grande
quantidade de afazeres burocraticos, ndo eram ouvidos e sim silenciados ou
trancafiados em si para dentro de seus mundos e pensamentos que so seriam deles e de
mais ninguém. Silva, Alvim e Figueiredo (2008) acrescentam que na perspectiva do
cuidado humano, a relagdo se expressa interpessoalmente, entre a enfermeira, que presta
o cuidado, e o cliente, que participa deste cuidado relacional e reciproco em que
enfermeira e cliente afetam e sdo afetados mutuamente, onde nesta subjetividade estdo
presentes os sentimentos, as emocgdes, crengas, valores e saberes de ambos os sujeitos.
E aprendem e trocam um com o outro, considerando o cliente e a enfermeira situados
historico-socialmente no resgate da dignidade do cliente na sua condi¢do de sujeito do
cuidado de enfermagem. Por isso a necessidade de espago que proporcionasse prazer,
conforto e bem-estar, onde muitas das vezes ali era um local frio, impessoal e triste.

Quando se tem um espaco agradavel, humanizado e facilitador da humanizagao, este
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acolhimento gera uma relacdo de confianga, e facilita muito o processo de interagao

entre cliente e equipe. Os autores corroboram que

a enfermeira e o cliente partilham informagdes sobre suas percepgdes,
influenciando no processo de interagdo humana, e, através dessa comunicagao,
determinam metas e meios para atingi-las. Sem comunicagdo, a interagdo ¢ a
transacdo ndo podem ocorrer. Por isso, as enfermeiras estdo preocupadas com
os seres humanos que interagem com seu ambiente, de forma que levem a auto-
realizagdo e a manutengdo da saude. Elas enfatizam a importancia dessa
interagdo, centrada nas necessidades e bem- estar do cliente. (SILVA, ALVIM,

FIGUEIREDO, 2008, p. 295).

O cuidado criativo ¢ a esséncia da enfermagem e conota sensibilidade entre a
enfermeira ¢ a pessoa. Elas discorrem sobre a relagdo de ajuda que pode se dar por
expressoes de afeto, interesse, aceitagdo e respeito pelo cliente; compreendendo o
sentido que ele atribui as suas vivéncias, ouvindo-o com sensibilidade, percebendo suas
expressoes em palavras e gestos. O cliente sente necessidade de simpatia, de conforto
e de seguranca. E dependendo da relagdo que se estabelega com o enfermeiro, ele passa
a compreender que € aceito, respeitado e amado. E descobre que quando as suas davidas
e problemas sao discutidos e que deixaram de lhe causar, certo sofrimento, inseguranga
ou ansiedade, sente-se motivado e confiante na sua propria capacidade de
restabelecimento fisico e emocional. Destacam que a conversa desenvolve habilidades
como saber ouvir e trocar informagdes, juntamente com a linguagem corporal, através
do tom de voz, do toque, do olhar, da expressao facial e outras caracteristicas essenciais
no cuidado como a conversa, enquanto exercicio dialdgico entre o enfermeiro e o
cliente, facilita a negociacdo do cuidado. Ela permite a compreensao das necessidades e
desejos dos clientes, através da palavra enquanto signo dialdgico. A partir dela, os
sujeitos envolvidos na relagdo do cuidado vao se tomando mais intimos ¢
familiarizados. Como resultado, cria-se vinculo, se estabelece uma relagdo de ajuda-
confianga nestes momentos de solidariedade, percepgdo, alegria, dialogo, respeito,
reciprocidade visando bem-estar, conforto e prazer no ato de cuidar. Nao se pode
esquecer que o sujeito cuidado ¢ o foco principal de atencdo.

Um dos textos lidos que mais me transformou e cresceu em mim a vontade cada
vez de explicitar mudancas urgentes e fortes aos questionamentos de que praticas
estamos nos referindo ao uso das nossas criatividades para melhorar a préxima pratica

foi de Monticelli et al. (1999), que discursam que, a criatividade ainda nao se articula
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tdo claramente como saberes dimensionados nos projetos pedagogicos de formagdo
educacional pela propria comunidade de enfermagem, e que a crise de negacdo
curricular da criatividade-arte e tecnologia, esta configurando uma contradigdo perigosa
a formagao de enfermagem, declaradamente intencionada em construir sujeitos criticos,
mas sobretudo o ndo uso da criatividade como gerag@o e novos produtos. A criatividade
pode permanecer intacta por varios anos, mas com o estimulo apropriado, pode ser
expressa em todo seu potencial, levando o aluno/profissional a critica da realidade e a
buscar novas formas alternativas e dindmicas para os enfrentamentos que poderao
ocorrer nos anseios internos da profissdo. E oportuno lembrar que a imaginacio criadora
¢ participe da desocultagdo da verdade no ambito da curiosidade epistemologica, e que
criar estd presente em todas as atividades do ser humano, e que quando os projetos
politicos pedagodgicos se modificarem com um olhar para a criatividade-arte e
tecnologia, muitos processos prazerosos € dindmicos, nos fortalecerdo para contestar,
ousar, tentar, questionar e principalmente ter coragem de inovar, ¢ esta pratica da qual
estamos precisando nos nossos estudos para um anova pratica profissional.

Bergold, Alvim e Cabral (2006) referem que a atividade do cuidar surge da
criatividade humana, das sensibilidades frente as trocas com o outro ¢ das condigdes
naturais da capacidade do homem de criar novas situagdes em busca do prazer e a
preocupacdo com a qualidade de vida. E que sdo valorizadas a medida que favorecem o
desejo do outro, o que permite explorar o potencial nas diversidades e pluralidades de
trocas com o meio, ampliando a visdo do que se considera um sistema de cuidado onde
a percepcao da influéncia da arte, na expressdo da criatividade para a promocao da
singularidade, é um recurso importantissimo para equilibrar e humanizar o processo

educacional de enfermagem.

Araujo e Witt (2006) acreditam que a criatividade e a autonomia sdo pegas
fundamentais para a criagdo de novas tecnologias para o enfrentamento dos problemas
de saide mental e puablica, que repercutira no processo ensino/aprendizagem
estimulando os alunos a buscarem novos caminhos através da criatividade e imaginagao,
e consequentemente reflexdo e aquisi¢do de novos conhecimentos e acreditam que a
enfermagem precisa de mentes abertas a inimeras possibilidades, ¢ que esta exploragdo
da criatividade e da autonomia seja um dos caminhos para a construgdo e reconstrugao

de conhecimentos. E para finalizar destacam:

pensamos que, plantada a semente da criatividade e da criticidade, podem ser
estimulados os questionamentos, os debates, as reflexdes para que frutifiquem
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cidaddos qualificados e conscientes de suas responsabilidades éticas e sociais
perante a sociedade. Pontuamos que o exercicio da criatividade e da autonomia
critica dos académicos e profissionais enfermeiros, sdo ferramentas essenciais
na busca de solugdes e resolutividade. E preciso, nesse mercado de trabalho
cada vez mais reduzido e precarizado, vislumbrar a possibilidade de criar, ter
iniciativa propria, manter a chama constante da renovagdo e da recapacitacao.
(ARAUJO, WITT, 2006, p.122)

Para Tavares (2002) a criatividade na psiquiatria, ¢ uma perspectiva importante
por servir como guia para compreender situagdes de cuidar, que sdo complexas,
singulares e multifacetadas e discorre que o grande desafio do cuidar em saide mental,
¢ combinar estratégias criativas de acolhimento das demandas por saide com a
promog¢ao da autonomia dos usuarios dos servicos de saide mental, expandido atuagao
da enfermeira e aumentando o poder de contratualidade social do paciente. Este
trabalho favorece a criatividade levando a busca de solucdes continuas para os impasses

do dia a dia e se encerram nestas palavras que:

vale salientar que o enfermeiro, ao embarcar no processo de Reforma
Psiquiatrica, ndo deve ater-se apenas a inovagao da assisténcia. A novidade no
mundo em que vivemos ¢ também mais uma norma. Buscar sempre uma
posicdo nova frente as pressdes institucionais € manter-se na captura historica,
que sempre colocou a enfermagem numa posicdo de assujeitamento. Uma
prética criadora por outro lado, supde uma pratica de si, uma a¢do mediada pela
imaginacdo, fundada na singularidade do sujeito em busca de satisfacdo. A
pratica criadora quebra o hébito, rompe com a rotina, para engendrar
possibilidades a partir das ressonancias provocadas pelas relagdes instituidas no
cotidiano dos servigos de satide. (TAVARES, 2002, p.115)

Bosi et al. (2011) revelam que inovagdo ¢ um dos desafios decisivos para a
transformag¢do do saber e do fazer dos profissionais no cotidiano do cuidado em satde
mental, visando organizar bases teoricas e praticas de condugdo dos projetos
assistenciais e invengdo de novos modelos de produzir satide ndo mais na doenga, e sim
o sujeito social doente. Reiterando um cuidado com atitude ética pautada no conceito de
reabilitagdo psicossocial, cuja implicacdo maior ¢ a desconstrucdo de praticas
fundadas na objetivacdo da doenga mental e na reconstrugao de praticas que consideram
as alteridades, ou seja, uma nova cidadania que ocorra no marco emancipatorio, com
participagdo de todos envolvidos propiciando autonomia, criatividade e reflexividade.

Dias et al. (1996) discorrem que cada pessoa tem um talento individual que pode
vir a se manifestar pelo ato criativo, e que as pessoas de alto talento criativo tem mais
fantasias, tem tendéncia a brincar com as ideias, e que quando surge dificuldade tendem
a seguir solugdes em vez de reclamar contra a situagdo, e tem mais senso de humor. O

que se espera que a criatividade profissional assumird o seu lugar de expressdo e
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desenvolvimento na pratica da enfermagem, quer no cuidar, pesquisando, ou no cuidar,
ensinando, ou no cuidar, cuidando.

Trago como proposta de muitas a serem exploradas em um contexto tdo complexo
como ¢ o do atendimento da crise em satde mental, uma reflexdo sobre a pratica
pedagdgica nas institui¢des de ensino e seus alunados que serdo sujeitos destes servicos
e estes servicos de saude, sejam impulsionados a problematizar as diferentes profissdes
que ali trabalham, com seus saberes, suas praticas, suas tecnologias e as diferentes e

enriquecidas possibilidades de intervengao, porque nao dizer, sua criatividade.
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CAPITULO 1V
METODOLOGIA

4.1 TIPO DE ESTUDO

Estudo de abordagem qualitativa, descritiva, baseada no relato de experiéncia
reflexivo. Serdo narradas e problematizadas experiéncias criativas de inovacdo no

ensino de enfermagem psiquiatrica engendradas pela pesquisadora.

4.2 CENARIO DE ESTUDO E CRIACAO

Com base nas experiéncias vividas foram selecionados os principais cenarios
onde se desenvolveu estagios com alunos de enfermagem- Hospital de Custodia e
Tratamento Psiquidtrico Henrique Roxo, em Niter6i/RJ e Hospital de Custodia e
Tratamento Psiquiatrico Heitor Carrilho.

O primeiro cenario de estudo se deu em um hospital de custodia e tratamento
psiquiatrico no municipio de Niter6i/RJ, de agosto de 2008 a marco de 2010, quando
estes pacientes desinternados sofreram um descaso muito grande, ja que ali convivendo
com suas desocupacdes das antigas celas manicomiais, ficavam soltos e perambulando
pelos patios e passeavam entorno do sistema penal. Em func¢ao da reforma psiquiétrica,
alguns ja deveriam estar de volta aos seus lares ou residéncias terapéuticas, porém por
conta do descaso, muitos retomaram ao hospital de custodia e tratamento psiquiatrico no
centro do municipio do RJ. Com isso muitos permaneceram nas antigas prisdes, pois
ndo tinhamos mais ali as casas de transi¢do como no antigo hospital. Tendo em vista
entdo da continuidade do atelier, fizemos as mudangas rapidamente para este local ao
meio dos olhares e estranhamento por parte de todos ja que ali estava eu levando meu
orgdo, piano, violdo, artesanatos, panos e muitos materiais desafiando a propria
estrutura da equipe ja que ali tinha um préprio espago de encontros de artes, mas
completamente fechado estas portas e tivemos que por muitas das vezes ficar debaixo
de chuva e no frio no patio da lanchonete com todos pacientes envolvidos nos encontros
dos fuxicos e ainda vale ressaltar a adesdo por parte de quase todo hospital, ja que

muitos me conheciam e ficaram contentes com a minha chegada e trouxeram seus novos
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amigos ¢ tive a oportunidade de estar com as mulheres maravilhosas deste imenso
hospital especializado do nivel quaterndrio do SUS. A porta sempre estava fechada ¢ a
chave do recinto onde acredito que faziam artes estava sempre agarrando como se fosse
uma chave de outra fechadura e por isso todas as idas para 14, se davam numa imensa
aventura com a chegada de café, bolo e variados paes com frios onde todos cantavam
numa roda de conversa despojada e alegre para em seguida, irem ao meu carro buscar
todas nossas sacolas para aventurarmos no deleite dos fuxicos e das artes de fuxicar.
Neste hospital fiquei até julho de 2012, quando sem saber o motivo, fui afastada dos
meus trabalhos de urna tUnica vez sem resposta do porqué e até hoje sem satisfagdo do
ocorrido. Findei numa angustia e tristeza profunda e a partir dai, impossibilitada de dar
continuidade aos meus encontros queridos com alunos, e pacientes. Corno docente,
resolvi entdo contar minha histéria neste mestrado para deixar escrito e relatar estas
experiéncias maravilhosas para um futuro bem breve, quem sabe podermos reconstruir
estas estorias e fazer valer o que estd nas entrelinhas dos projetos politicos pedagdgicos
das instituigdes de ensino superior que € fazer com que os académicos de enfermagem
se sintam motivados e desafiados a buscar esta arte da criagao nestes espagos de campos
de estagio favorecendo seu crescimento pessoal e bem estar do paciente que ali vive e se
encontra por muitas vezes sozinhos e desafiados a buscar sua criatividade através destes
encontros proporcionados pelos estagios dos cursos de enfermagem e das disciplinas de
estagio em enfermagem psiquiatrica.

Enquanto isso fui montando outros espagos com o projeto promovendo a
saude mental dos profissionais e alunos de uma creche no centro de Niter6i também, em
parceria com urna universidade publica de ambito federal. E devido as dificuldades
enormes encontradas para reunido destas profissionais que ali trabalhavam e destes
alunos devido a creche ser também urna escola de ensino fundamental, tinhamos apenas
urna vez por meés estes encontros, mas que foram ricos de contentamentos e
criatividades e muitas das vezes espacos para desabafos e angustias das afli¢des e
desapontamentos destes profissionais com a educacdo e a forma de organizacdo da
propria comunidade ja que ali estivamos entorno de trés grandes comunidades lideradas
pelo trafico de drogas. Foi muito dificil, mas foi muito proveitoso apesar dos desafios,
mas até hoje ao percorrer as ruas proximas da creche encontro-me as voltas fuxicando
ali e acola com professoras, funcionarias e porque ndo os proprios pais se dizendo

ressentidos e penalizados pela falta da continuacdo do nosso projeto de extensao
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4.3 EXPERIENCIAS PRODUTORAS DE DADOS

Os dados para andlise foram obtidos a partir da descricdo minuciosa de
experiéncias criativas no ensino de saude mental. Serao relatadas as seguintes
experiéncias: (1) Atelier Artes de Fuxicar, agosto de 2008, no Hospital de Custodia e
Tratamento Psiquiatrico Henrique Roxo, em Niter6i/RJ, até janeiro de 2010. (2) Atelier
Artes de Fuxicar II, fevereiro de 2010, no Hospital de Custddia e Tratamento
Psiquiatrico Heitor Carrilho, no Centro do RJ, até julho de 2012, com alunos do curso
de Graduagdo em Enfermagem da Universidade Estacio de Sa — disciplina:
Enfermagem em satde mental. (3) Experimentagdo estética com a arte de fuxicar
realizada com alunos da Pos-Graduagdao Stricto Sensu em Enfermagem da
Universidade Federal Fluminense - disciplina: Imaginario, Criatividade e Arte em

Saude.

Os dados da experiéncia serdo relatados com base nos seguintes aspectos
definidos para observacdo nao-estruturada segundo Polit, Beck & Hungler (2004):

ambiente fisico, participantes, atividades, frequéncia e duracao, processo e resultados.

4.4 ANALISE DE DADOS

Os dados provenientes da experiéncia serdao analisados com base na
multirreferencialidade tedrica adotada no estudo e nos referenciais tematicos presentes

no estudo da arte.
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CAPITULOV
RESULTADOS

5.1 ARTIGO: TRABALHANDO COM PACIENTES DE UM HOSPITAL DE
CUSTODIA E TRATAMENTO PSIQUIATRICO

O presente subcapitulo apresenta um artigo produzido em coautoria com a
Profa. Dra. Claudia Mara de Melo Tavares no contexto desta dissertagdo. O artigo nao
foi submetido a periddico até a data de deposito desta versdo da dissertagao.
O texto foi adaptado as normas da Associa¢c@o Brasileira de Normas Técnicas (ABNT)
para sua incorporacdo como capitulo desta dissertagdo, sendo suprimidos os resumos
(em portugués, inglés e espanhol), de forma a evitar duplicidade com o resumo geral da

dissertacao.

Introducio

Casa de Transi¢do ¢ um servigo de suporte ao cliente psiquidtrico do Hospital de
Custddia e Tratamento Psiquiatrico Henrique Roxo, com a finalidade de servir, aos
clientes desinternados, com vinculos frageis ou sem vinculos familiares e em vias de saida
definitiva para a sociedade, o desenvolvimento do trabalho de autonomizagao e aquisi¢do

de relativa independéncia necessaria a reinser¢ao social.

De acordo com Oliveira e Arraes (2011), os portadores de transtorno mental que
cometem delitos sdo mantidos sob a custddia do Estado por meio de uma medida de
seguranga que determina a pena minima, € ndo a maxima. Essa pena varia de um a trés
anos ¢ se¢ estende até que seja concedido um atestado de cessagcdo de periculosidade,
assinalando que inexiste a probabilidade de reincidir novo delito. Tal atestado deve ser
emitido por dois psiquiatras forenses indicados pela autoridade judicial competente, que
pode indeferir o parecer técnico caso entenda necessario. Essa pena pode prosseguir
indefinidamente, fazendo com que o tempo de estada em manicomios judicidrios ndo seja
contado da mesma forma que nas situagdes em que uma pena maxima foi determinada.
Apesar da diretriz da medida de seguranca ter o intuito de reeducar e tratar, o que
diminuiria a probabilidade da reincidéncia de delitos, a estrutura em que se recebe o

usuario com transtorno mental ¢ precaria, o que leva a crer que o processo de melhora e
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ressocializagdo ndo atende aos objetivos primeiros. Esses pacientes que ficam sob a
custddia do Estado sdo definidos pelo Codigo Penal Brasileiro como inimputaveis ou
semi-imputaveis. Sendo inimputavel definida como incapazes de entender o carater ilicito
acdo delituosa e semi-imputdveis definidos como sujeitos que possuem sua culpabilidade
diminuida por estarem em um estado fronteirigo entre a completa sanidade mental e o
estado patologico e, ndo podem ser mantidos juntos com outros presos, ficando em

manicomios judiciarios.

O manicomio judiciario foi instituido no Brasil na segunda década do século XX,
sua criacdo se deu a partir de amplos debates no campo juridico-penal sobre a loucura
criminosa, nos quais estavam também incluidos os presos que enlouqueciam nas prisoes.
Essa institui¢do posteriormente passou a ser denominada como Hospital de Custodia e
Tratamento Psiquiatrico (HCTP), conforme previsao do Codigo Penal Brasileiro nos seus
artigos 96 e 97 e na Lei de Execucdo Penal no artigo 99. Esses HCTPs sdo ambientes
ambiguos desde a sua formacgao, pois sdo ao mesmo tempo um espago prisional e asilar,
penitenciario e hospitalar, para onde se enviam aqueles com quem a sociedade nao sabe
ou nao deseja lidar. Tem-se apontado que a medida de seguranca culmina por tornar
perene a estada do reeducando em hospitais de custddia, tornando, ainda, remota
possibilidade de retomada dos vinculos sociais e afetivos. Se de um lado o vinculo a
servicos substitutivos ¢ restaurador de equilibrio pessoal, familiar e social, o HCTP
permanece estaciondrio em um tempo anterior a reforma. E, ainda, os seus usudrios nao
tém visibilidade social e, por isso, sua condicdo causa pouco impacto sobre a opiniao
publica ou nos trabalhadores da satde mental. Ele ¢ uma das tltimas fronteiras para
instauragdo da reforma psiquidtrica no Brasil, permanecendo como um obstaculo
desafiador a ser vencido. Seus usudrios nao incomodam pois ndao sao vistos, € o
confinamento, juntamente com o transtorno mental, criam uma dupla condi¢do de
exclusio e um duplo motivo para o preconceito. Algumas iniciativas nobres de

desinstitucionalizagdo rapida estdo em curso.

Esses individuos estdo, apesar de préximos do nosso convivio, condenados a
obscuridade social, familiar e individual, por se encontrarem encobertos pela escassez de
informagdes passadas a sociedade pela incapacidade do sistema penal em lhes estender
todos os recursos de tratamento disponiveis a outros doentes. Partindo do principio de que

todo cidaddo tem direito ao melhor servico de satde disponivel, a exclusao dos
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inimputaveis e semi-imputaveis da Reforma Psiquiatrica é incongruente com um Sistema

Unico de Satde que pretende oferecer satide de qualidade a todos.

Seus moradores tém historico de hospitalizagdo de longa permanéncia e sdo
desprovidos de documentagdo civil e beneficios sociais. A situacdo transitoria, porém
acolhedora, pretende permitir ao ex-interno acesso a um espaco de reelaboracdo de sua
identificacdo institucional e sua dependéncia a praticas assistenciais tradicionais,
fortalecer estruturagao de uma relativa autonomia, propensa ao convivio, diminuindo o

distanciamento entre sua liberdade individual e a aquisi¢ao de responsabilidades sociais.

Nosso relato de experiéncia nasceu da observa¢do da necessidade de insercao
social destes pacientes, na ocasido da alta hospitalar, para o Hospital de Custodia e
Tratamento Psiquiatrico aguardando sua retirada por algum familiar, o que impde as
instituicdes acdes que visam desatar a dependéncia fisica, emocional e social outrora
estabelecida com vinculo na unidade de internagdo, objetivando a construcdo de um novo
pertencimento individual na rede social. Desta forma, nossas atividades vém sendo
desenvolvidas objetivando trabalhar a autonomia destes pacientes, desde agosto de 2008
com o objetivo de permitir ao ex-interno acesso a um espaco de reelaboracdo de
identificacdo e fortalecer estruturagdo de uma autonomia, propensa ao convivio,

diminuindo distanciamento entre sua liberdade e aquisi¢@o de responsabilidades sociais.

Diante das adversidades encontradas, inimeras atividades arteterapéuticas foram
desenvolvidas visando auxiliar na promogao da saude mental e fazer com que os internos
utilizem seu tempo livre com tarefas produtivas, ludicas e educativas. Apos as atividades
arteterapéuticas no Atelié, oferecemos cursos como de fuxico, patchwork, conferindo aos
internos um certificado de conclusdo ¢ reconhecimento técnico de artesdo,
proporcionando qualificagdo profissional ao paciente que estda na iminéncia de receber

saida definitiva da unidade hospitalar psiquiatrica.

Este trabalho tem como objetivo relatar a vivéncia do estagio supervisionado em
satde mental, realizado em uma instituicdo destinada a custodia e tratamento psiquiatrico.
Durante essa experiéncia, foi possivel identificar a necessidade de romper com a
dependéncia fisica, emocional e social estabelecida entre os pacientes € o ambiente de
internagdo, promovendo um novo olhar sobre esses pacientes por meio de atividades de

arteterapia.

44



Metodologia

A proposta metodologica para construgdo deste relato foi baseada nos resultados
obtidos a partir da realizagdo de atividades arteterapéuticas com internos de um Hospital
de Custddia, por meio do estagio supervisionado de enfermagem em satide mental, no
periodo de 2008 a 2012.

O trabalho relatado foi desenvolvido seguindo as seguintes etapas: (1) em face
da dificuldade de obtengdo de campo de estidgio para alunos de uma universidade
particular onde atuava como docente, optamos por buscar parceria com um Hospital de
Custodia, onde em geral, as pessoas ndo querem estar; (2) definir, junto aos
representantes institucionais, o espaco fisico onde os alunos poderiam ser recepcionados
€ que, a0 mesmo tempo. constituisse um ateli€ de trabalho artistico; (3) junto aos alunos
buscamos apoio na comunidade local para obtencdo dos materiais necessarios as
atividades do ateli€; (4) para nos apropriarmos do espago do atelié, realizamos em
conjunto com alunos e internos atividade de higienizacdo e embelezamento do espago
fisico; (5) a partir das ideais e sugestdes dos alunos de enfermagem fomos construindo
propostas criativas para as atividades semanais; (6) planejamento das atividades com os
alunos e provimento dos materiais necessarios; (7) realiza¢do da atividade criativa com
alunos e internos, onde a criagdo e o aprendizado das técnicas artisticas de referéncia
ocorriam hd um s6 tempo; (8) certificacdo da experiéncia para alunos e internos; (9)

avaliagdo e discussao do destino dos materiais produzidos.

Resultados e Discussao

Aqui apresentaremos por meio de imagens as principais experiéncias

desenvolvidas.
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Figura 2: Busca de cenario para aprendizagem de promogédo de satide mental. Fonte: Elaboragdo propria.

Durante a busca por um campo de estdgio em enfermagem na area de saude
mental, foi discutida a dificuldade do municipio em disponibilizar locais para a
realizacdo das praticas de estagio supervisionado para os alunos do ultimo ano. Diante
dessa situagdo, foi proposta a permanéncia, a partir do semestre de 2008, em uma
unidade vinculada a Secretaria do Estado de Administragdo Penitenciaria (SEAP), que
funcionava como hospital de custddia e tratamento psiquiatrico e demonstrava interesse
em receber alunos. A unidade se destacava por oferecer um atendimento diferenciado e
inovador aos seus usudrios, ¢ desejavam engajamento profissional em praticas
alternativas com atividades artesanais e manuais. Sendo assim, nossa atuagdo foi
autorizada com permanéncia até o ano de 2012, totalizando quatro anos de
envolvimento em agdes voltadas a ressocializagdo dos pacientes e a integracdo com a

comunidade.
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Figura 3: Defini¢do do espago para o ateli€. Fonte: Elaboragio propria.

7

73

Figura 4: Pintura do atelié. Fonte: laboragéo propria.

Ressalta-se a imensa procura no entorno do hospital a procura de espago para
nossas atividades, pois muitas das vezes ficdvamos préximos ao jardim em bancos
conversando e nos aproximando dos pacientes, ou na casa de transi¢do discutindo
questdes importantes sobre salide e bem estar com os internos. Foi quando percebemos
que na lateral esquerda do prédio do hospital havia um espago para receber material
para reciclar e lixos para serem armazenados. Perguntamos se haveria possibilidade de
construirmos nosso espac¢o das artes a dire¢do, da qual prontamente nos cederam local,

mas com condicao de ndés mesmos fazermos a faxina e organizacao.
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Figura 5: Busca de apoio da comunidade para provimento de materiais. Fonte: Elaboragdo propria.

Foi de imensa satisfacdo que, ao anunciarmos na nossa institui¢cao a necessidade
de materiais para montagem do nosso atelié, a igreja local ofereceu cadeiras para leitura
para nosso espaco das artes, conforme mostram as figuras, e a universidade ofereceu um
quadro de giz imenso do qual limpamos, pintamos e penduramos para uso. Ganhamos
também lapis, canetas, papéis, tintas, entre outros materiais dos alunos, também comprei
alguns tecidos de algodao para confec¢ao dos produtos que ali desenvolveriamos, bem
como tesoura, agulhas, linha, e cola quente.

Segundo Philippini (2009), as atividades de linha e agulha sdo muito Uteis no
processo arteterapéutico, pois ensinam sobre a necessidade do cuidado, gradualidade,
minucia, atengcdo e concentragdo. Os beneficios ao costurar ou bordar, coloca o
individuo na contramao das correrias urbanas, ajudando a desacelerar, e proporcionando
praticas ¢ meditacdo em movimento. Retrata que o delicado e minucioso ponto por
ponto ajuda redimensionar a compreensdo do tempo que se deve destinar ao trabalho
criativo, € a paciéncia para ver pequenos resultados de um processo lento feito por
pequenos passos. De forma que, separar material, como tesouras, linhas, agulhas,
tecidos coloridos e alegres, botdes, aviamentos, faz com que nosso potencial criativo
seja agucado e levamos ao outro a descoberta pelo inusitado, pela criagdo e descoberta

pelos efeitos lindos que nossa mente cria, chegando a resultados imprevisiveis e
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encontrando suas proprias solugdes para organizar uma experiéncia criativa nos dias

atuais.

Figura 6: Higienizacao do espaco fisico do atelié. Fonte: Elaboragéo propria.

Dias se estenderam na arrumacao, limpeza e organizagdo e foi prazeroso ver o
envolvimento dos alunos e pacientes na construcdo coletiva do espago, que ficou
aconchegante e com cores lindas nas paredes confeccionadas e pintadas por pacientes e

alunos, deixando no ar uma sensag¢ao de criatividade, liberdade e delicadeza.
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Figura 9: Construindo sentidos. Fonte: Elaboragdo propria.

Nossas atividades se deram em paralelo enquanto arrumdvamos o local,
planejavamos e comemoravamos ao mesmo tempo, nossas atividades a serem
oferecidas com montagem do cronograma do semestre e recolhimento dos materiais

para serem utilizados nas oficinas do atelié.
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Figura 11: Planejamento de atividades. Fonte: Elaboragao propria.

Nossos encontros eram realizados duas vezes por semana e cada més um grupo

novo se apropriava do campo de estagio e logo na chegada era surpreendido com o
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acolhimento dos proprios pacientes que se encantavam com esta nova proposta do
hospital de ter alunos do curso de enfermagem com praticas artisticas e criativas

naquele servigo de saude.

Figura 13: Mais atividades no ateli€. Fonte: Elaboragao propria.

Nosso atelié se desenvolveu com praticas de pintura, colagem, construgdo de
cestas de jornal, patchwork, flores de garrafas pet para enfeitar os jardins, bancos de

garrafas pet, jardinagem, fuxicos e marcenaria.
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Figura 15: Mais atividades de fuxico. Fonte: Elaboragdo propria.

O exercicio e a pratica da criatividade vém ganhando espago e importancia na
consciéncia coletiva, devido tratar de uma questdo de sobrevivéncia. Por isto a
necessidade de reforcar nos ambientes hospitalares ou em espagos comunitarios, cada
vez mais as praticas de cultura em especial a arte, facilitando o agente, o criador
consciente, o cidadao.

E preciso ativar as maos como instrumentos terapéuticos em suas
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inimeras possibilidades de execucao, pois, a cada transformagao
externa com os materiais expressivos, analogamente sdo geradas
transformagoes internas. E neste universo de maos e materialidade
construimos nossa autonomia expressiva € ativamos nosso
processo criativo, deste modo, estas maos sdao instrumentos
potenciais de germinagdo e construgdo. (PHILIPPINI, 2013,
p.64)

Nossa experiéncia foi fantastica e, com menos de um ano, conseguimos oferecer
para os pacientes de alta hospitalar um certificado em artesdo naquela atividade
oferecida no atelié e, com isto, este sujeito ao sair definitivamente do hospital, poderia
conseguir emprego no oficio de artesdo e gerar renda para sustento proprio e de toda sua

familia.

Figura 16: Avaliacéo e destino dos materiais. Fonte: Elaboragéo propria.

Nossa certificagdo se deu na proposta de criar um outro ateli€ em outro hospital,
j& que neste s6 teriamos os pacientes internos cumprindo pena e no outro os de alta
hospitalar aguardando sua vez para ir para casa. Foi de grande satisfacdo ver nosso
servico dar continuidade em outra unidade prisional, acompanhando os mesmos
pacientes de alta deste para o outro, e a felicidade deles em saber que nao deixariamos
de cumprir com a nossa proposta inicial de estarmos juntos construindo uma nova

histdria em suas vidas.
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Conclusao

Através da experiéncia, foi possivel constatar que a experimentagdo estética por
meio da realizacdo de fuxicos conseguiu despertar nos alunos e pacientes a importancia
e o valor do trabalho manual, assim como desenvolver a criatividade, o raciocinio, a

sensibilidade, a iniciativa, a autoestima.

Como resultado percebemos que ao sair tera como gerar renda, ajudar familia e,
nao voltar a cometer delitos. Concluimos que o que faz o servico em saude mental ser
visto de forma diferenciada é ndo o diferenciar, ndo o excluir, pois ¢ fazendo isso que
muitas das vezes deixa-se de investir em um caso em que se pode ter uma melhora

significativa e até reinseri-lo na sociedade.
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5.2 ARTIGO: EXPERIMENTACAO ESTETICA DO CUIDAR-SE POR MEIO DE
FUXICOS: VIVENCIA COM ALUNOS DE POS-GRADUACAO EM
ENFERMAGEM
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Este subcapitulo apresenta um artigo feito em coautoria com a Profa. Dra.
Claudia Mara de Melo Tavares no contexto desta dissertacdo. O artigo ndo foi
submetido a periodico até a data desta versao da dissertacao.

O texto foi adaptado as normas da ABNT para ser incorporado como capitulo desta
dissertacdo, sendo suprimidos os resumos para evitar duplicidade com o resumo da

dissertacao.

Introducio

A experimentagdo estética em grupo € uma forma de impulsionar determinadas
transformagdes em curso na vida de cada participante por meio de material artistico-
sensivel.

Segundo Amaral (2013), por meio dela ¢é possivel reinventar-se experimentando
outras formas de se relacionar com o mundo e as pessoas, captando a realidade exterior
através de sentidos pouco utilizados no cotidiano, acessando outras formas de ser,
expressando-se tal como se sente, agindo e pensando com o corpo inteiro, vivendo
desequilibrios provisorios e formas de reequilibragdes. Na experiéncia aqui relatada
utilizou-se a experimentagdo estética por meio da técnica do fuxico durante as aulas
regulares de uma disciplina de pos-graduagao.

Silva (2011) diz que o fuxico, de idade secular, tem a sua cria¢do atribuida, ou
seja, cogitada aos escravos africanos. Entretanto, eles se popularizaram dentro do
universo do patchwork no inicio do século XX. Um pequeno circulo com as
extremidades alinhavadas e franzidas inspiram a criagdo de pequenos enfeites e
aderecos, até a composi¢ao de pecas maiores como colchas. O fuxico ¢ um artesanato
que estd presente em todas as regides brasileiras. O termo "fuxico" em portugués ¢é
sindonimo de "fofoca" (cochicho) e, segundo o folclore local, ele recebeu este nome uma
vez que as mulheres se reuniam para costurar € cochichar sobre a vida alheia. O fuxico
esteve associado a classe social de baixa renda e/ou comunidades rurais. De uma década
para ca, com o surgimento da customiza¢do e a introducao de novas técnicas artesanais
na moda e na decoragdo € que ele comegou a ser mais valorizado.

A atividade manual por meio do fuxico ajuda a despertar o processo criativo das
pessoas por meio de técnica simples e materiais de valor acessivel. Em curto espago de
tempo ¢ possivel construir um trabalho coletivo de efeito estético, o que promove um

grande bem estar nas pessoas. Ajudando a ativar processos de criagdo. A utilizagcdo de
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técnicas artisticas simples pode colaborar com processos de humanizagdo em curso nas
instituicdes de ensino e de cuidado, instigando a sensibilidade profissional.

Neves (2014) diz que o processo de trabalho ¢ um momento privilegiado de
exercicio de capacidades, de manifestagdo ativa dos individuos e, por isso, podemos
dizer que a realizagdo em si dessas individualidades ¢ também um objetivo de todo
trabalho. O bom cuidador é aquele que observa e identifica o que a pessoa pode fazer
por si, avalia as condigdes e ajuda a pessoa a fazer as atividades. O uso de técnica
artistica no meio académico e, sobretudo, na pos-graduacio, pode desbloquear a timidez
e ajudar a criar algo novo, estimulando nova forma de pensar a partir de materiais
inusitados. Nao ¢ incomum encontrarmos entre os alunos de pos-graduacdo queixas
sobre bloqueios do processo de criacdo do trabalho de conclusdo de curso, sejam
dissertacdes ou mesmo teses. A experimentagdo estética por meio do fuxico pode
colaborar com a ativacao de processos de criagao.

O objetivo do presente trabalho € relatar vivéncia do cuidar-se através da arte do

fuxico realizada com alunos de pds-graduagdo em enfermagem

Materiais e Métodos

A proposta metodoldgica para construgao deste relato foi baseada nos resultados
obtidos em aula de experimentagdo estética, em uma disciplina optativa de um curso de
pos-graduacdo stricto sensu em enfermagem, com alunos de diferentes profissdes da
area de saude, realizadas na Cidade de Niteroi- RJ, no més de outubro de 2014. Contou
com a participagdo de 15 (quinze) alunos de 23 a 50 anos, sendo 5 homens e¢ 10
mulheres.

A experimentac¢do foi desenvolvida seguindo as seguintes etapas: (1) preparo de
convite elaborado de fuxico, a fim de provocar curiosidade e interesse nos alunos; (2)
organiza¢do de materiais e solicitacdo de encomendas aos alunos em aula anterior para
que trouxessem panos coloridos, tesouras, agulhas e linhas e botdes coloridos de
diversos formatos; (3) no dia da aula no momento inicial houve apresentacdo do
objetivo do trabalho; em seguida a facilitadora realizou uma breve explanagdo do
histérico do fuxico e de sua propria experiéncia com a realizagdo dos mesmos; em
seguida solicitou que os alunos relatassem suas expectativas sobre o trabalho manual a
ser desenvolvido; passou-se entdo a demonstracdo da técnica; depois o grupo iniciou a

atividade riscando os tecidos em circulo de 8 cm, em seguida cortando, depois
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alinhavando ¢ fazendo pequenas dobraduras. Para finalizar cada aluno escolheu
livremente, tomando por base sua intuicdo e sensibilidade e gosto, botdes para os
acabamentos. Depois que cada um experimentou a constru¢do de 10 fuxicos a
facilitadora, com o grupo uniu todos os fuxicos produzidos, organizando uma linda
tolha de mesa. Ao final o grupo expressou suas emogdes e ideias geradas pela
experimentacdo. Apos a elaboracdo e expressdo do grupo, os mesmos contemplaram
desacreditados no resultado estético, sua producao. A facilitadora despediu-se do grupo
e encaminhou para o proéximo encontro a avaliacdo da atividade; (4) na aula seguinte
produziu-se uma avaliagdo da atividade realizada.

Na descricao da experiéncia, a fim de resguardar a identidade dos sujeitos, os

relatos foram identificados com nomes de flores.

Resultados e Discussiao

Observacgoes ¢ avaliagdo da facilitadora

Durante a realizagdo da atividade alguns relatos surgiram comoventes, com
lagrimas nos rostos e sorrisos encantadores, despertaram o sentido de necessidade de
continuidade da missdo de utilizar a arte de ensinar as pessoas a fazerem fuxicos e
descobrir que nesta atividade uma possibilidade de promo¢do do bem estar e
autoestima.

O trabalho de fuxicar levou o grupo a retomar vivencias familiares significativas
de criagdo, acolhimento e afeto, levando-os a sentir vontade de estarem com seus
familiares, antepassados ¢ amigos. Na roda de conversa que criamos, lembrou-se como
era gostoso o cheiro do bolo de fuba da vovo e aquele café quentinho no fogdo a lenha,
e dos bolinhos de chuva nos fins de tarde de nossas férias, no deleite dos lares de nossos
familiares. Alguns me disseram que ao estar comigo se sentiam muito bem, pois
aparento simpatia e alegria € que meu sorriso contagia € que por perceberem minha
dedicagdo se sentiram a vontade em realizar a atividade. Rimos muito € nos vimos
contando historias maravilhosas e relembrando tempos remotos. Outra aluna relatou que
teve um dia péssimo no plantdo e que ao sair do plantdo estava irritada e atrasada para
aula e repensou se iria realmente fazer fuxicos, mas ndo se arrependeu, pois naquelas
trés horas de fuxicar se viu livre dos seus problemas e sentiu muito bem. Outro disse

que se sentia muito bem com minha presenca e alegria, € ndo se incomodou nem um
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pouco em costurar por ser homem, mas ficou eternamente grato pela proposta e quis
levar fotos para mostrar para sua mae a realizacdo das tarefas de fuxicos. Relata que a
mae ndo acreditaria no que ele teria feito por isso a importancia do registro. Outra aluna
se viu maravilhada e via a mae fazer, mas nunca tinha pegado na agulha e linha, nem
tampouco costurado um botao, porque tudo pedia para a mae, ja que € costureira, mas

adorou ter passado aquela tarde maravilhosa fuxicando.

Observacgdes e avaliacdao dos alunos

Para avaliacdo dos alunos acerca do trabalho realizado com a experimentacao
estética por meio do fuxico foi solicitado que respondessem as seguintes questoes: 1)
Apos a arte de criar florezinhas de fuxico como vocé se sentiu? 2) Que contribui¢des a

experimentagdo trouxe como aprendizagem.

O que aprendi? (Respostas dos alunos)

1. Ficar presente naquilo que estava realizando, a vencer os desafios propostos sem me
esconder pelo medo de errar, dividir o espago e a palavra, o silencioso e os gestos e a

ndo ter razdo, entrega para os sentimentos e experimentacao (Margarida).

2. A experimentacdo me permitiu uma reflexdo da pratica manual frente aos
pensamentos, agdes ¢ lembrancas da minha pratica profissional. O sentar em uma roda
de amigos costurando trocando cores e botdes, agulhas e linhas na busca de uma melhor

harmonia do artesanato, fez-me perceber a poténcia da amizade na profissdo (Cravo).

3. Aprendi que o simples e 0 complexo conversam, interagem e ddo forma as sensacdes.

E que essa atividade s ¢€ significativa quando acontece em grupo.

Como cheguei? (Respostas dos alunos)

1. Devido o periodo de fechamento do trabalho de qualificacdo, estava 15 dias da
banca e no meu trabalho estava em semana de prova. O estado de tensdo tem me
acompanhado e por isso a recepcao acolhedora da facilitadora foi um calmante e

proporcionou abertura para o novo (Jasmim).
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2 Muito antes da aula, uma semana, procurei cada item com calma, fui a uma loja de
produtos artesanais e tive a oportunidade, por acaso, de comprar material que foi
praticamente suficiente para turma toda. Acho que o sentimento do compartilhar surgiu
despretensioso e foi esse o combustivel ao chegar para a aula. Na verdade, fui comprar

material para mim, mas sai com material pra nés! (Lirio)

Como me senti? (Respostas dos alunos)

1. Durante a realizacdo da atividade foi um despertamento do potencial, sensacdo de
alivio e bem estar. A forma de olhar a beleza, a escolha do material foram exercicios do
proprio encontro com o belo que ha dentro de si. Houve momentos que a autocritica
¢ grande e confiar naquilo que se faz e entregar foi o exercicio da humildade e

desprendimento (Rosa).

2. Ao finalizar a meta com a colcha, tolha de mesa ou almofada, pouco importa, fato ¢ a
realizacdo e o envolvimento de todos e alegria propiciada pela construcdo grupal

(Cravo).

3. A pratica foi muito interessante, pois além da interagdo com o grupo, o ato de fuxicar
nos mostrou como uma pratica tdo simples e delicada pode trazer tantos beneficias.
Antes da oficina, estava me sentindo cansada, estressada em funcdo da rotina e
preocupada com alguns assuntos. Apds a experimentacdo ja estava mais relaxada,

tranquila e animada com a aprendizagem nova e divertida (Violeta).

4. Me senti desafiado, instigado a mergulhar no mundo dos sentidos, pois acredito que
representar ou se representar, através da arte manual pode transformar o olhar sobre o
simples como um fuxico., contudo esse simples em cada ponto se faz complexo, pois o

complexo € o que permite a forma (Lyrio).

Discussao: importancia do trabalho coletivo
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A experiéncia evidencia a importancia das atividades em grupo no processo de
construcao de sentido no ambito da pds-gradua¢do. Onde, em geral, a competicdo e o
individualismo sdo estimulados, levando a bloqueios no processo de criacdo. Muitas
vezes, por causa do isolamento, os alunos adoecem, ficam estressados, se sentem
desmotivados, chegando a abandonar o processo de formagao. Dai a necessidade de um
espaco de acolhimento, escuta e fortalecimento grupal no dmbito do ensino da pos-

graduacado, o que a atividade manual por meio do fuxico parece ter proporcionado.

Consideracoes Finais

Através da experiéncia, foi possivel constatar que a experimentacao estética por
meio da realizagdo de fuxicos conseguiu despertar nos alunos a importancia e o valor do
trabalho manual, assim como desenvolver a criatividade, o raciocinio, a sensibilidade, a

iniciativa, a autoestima.
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CAPITULO VI
PRODUTO

Passo a passo para montagem da proposta de trabalho em campo de estagio em hospitais
psiquiatricos com alunos do curso de graduagdo em enfermagem na disciplina de satde

mental utilizando a técnica artistica da criatividade ¢ criagao.

Em primeiro, o professor precisa se apropriar do projeto politico pedagogico da
institui¢do de ensino superior ¢ da ementa da disciplina que por muitas das vezes
estimula o saber criativo ¢ um alunado pratico para as ideias inovadoras e criativas, mas
que na realidade ainda ndo sdo condizentes nos dias atuais.

Conversar com os responsaveis do departamento e da disciplina, sobre a ideia e
se ha interesse em inovar nos servicos de estagio com praticas de atividades artisticas,
estimulando tanto aluno e paciente, na busca criativa adormecida e que favorecerd
crescimento oportuno de aprendizado com questdes em arteterapia e enaltecimento
pessoal.

Nos servicos de satide conversar também com a dire¢do da unidade, sobre a
proposta de trabalho criativa e possibilidade de espaco para desenvolverem e guardar
todo material que serd utilizado com recursos proprios e da instituicdo de ensino
superior que devera dar suporte nas atividades em campo de estdgio com alunos e
professores.

Em seguida montar cronograma com as atividades e discutir junto com alunos e
pacientes sobre o desenvolvimento do trabalho no semestre com artes criativas, ¢ juntos
desenvolverem propostas para o trabalho coletivo e critico, mas inovador e estimulador
pois estara sendo realizado praticas que poderdo dar suporte ¢ base nas questdes de
saude que envolvem estes sujeitos por muitas das vezes esquecidos dos demais da
sociedade. Com isto podemos afirmar que conforme autora deste trabalho estas
atividades vém dando e gerando fruto dos mais ricos saberes, tanto na pos-graduagao
como com colegas do nucleo de pesquisa que vem desenvolvendo trabalho lindo e
criativo nas suas intervengoes € pesquisas.

A partir dai comecar a abusar da leitura de livros para darem suporte as
atividades de campo de estdgio como TAVARES, SILVEIRA, OSTROWER,

PHILIPPINI e revistas bem como visitar museus e ir se permitindo também estar
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envolvido neste leque de aprendizados e enriquecimentos, adquirindo mudanca da
postura tradicional para uma inovadora e participativa, se permitindo se misturar e for
feliz com estas praticas que supostamente vao enriquecer seu conhecimento e acreditar
em mudangas nos servigos psiquiatricos.

Em seguida listar todo material e ver como adquirir estes objetos para dar inicio
as atividades propostas no campo de estigio, ¢ aos poucos o que ndo for obtido,
verificar possibilidades de doagdes ou rateio com os proprios alunos para compra e
obtengdo destes materiais que poderdo estar faltando a lista de compra.

Ao dar inicio as atividades de artes sempre comegar com colagem, pintura e ir se
apropriando das conversas e interesses com os pacientes € depois 0 manuseio nas artes
de fuxicar, porque tocar na agulha, tesoura, pano, retalhos, botdes, muitas das vezes
remete a um passado remoto e com lembrancas vivas alegres e tristes, mas de
importancia para o processo terapéutico nestes servigos, onde o lembrar de algum ente
familiar que manuseava com costura, faz este paciente reviver boas historias ou ndo. E
também o cuidado com certos tipos de materiais € muito importante, pois pode gerar
desconfortos e ou ndo significados valiosos de cunho pessoal e intransferivel.

Sempre discutir apos cada atividade realizada se houve satisfacdo das tarefas
realizadas; sempre que possivel tirar fotos das atividades e montar um portfolio;
preparar e debater para a proxima pratica as atividades a serem desenvolvidas; montar
um mural todo més com as atividades desenvolvidas com todos construindo juntos este
mural; conversar com dire¢do e todo pessoal da institui¢do de ensino sobre as atividades
realizadas e dar um feedback aos alunos e clientes; e nao deixar de publicar em revistas,
congressos, eventos cientificos, etc. suas atividades com alunos e clientes psiquiatricos,
para que outros profissionais se encorajem de se aperfeicoar ¢ melhorar suas atividades

de educagdo, ensino, pesquisa e extensao.
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CAPITULO VII
CONSIDERACOES FINAIS

Através da experiéncia realizada com ensino teorico-pratico de saude mental,
tendo por cenario de aprendizagem dois hospitais psiquiatricos de custddia, foi possivel
constatar sua poténcia no processo de sensibilizagdo de alunos de enfermagem para
necessidades e possibilidades de cuidado em ambiente altamente estigmatizado e
desacreditado da sua funcdo teraplutica. A experimentacdo estética por meio da
realizagdo de fuxicos e de outras técnicas artisticas despertou nos alunos e pacientes sua
criatividade latente, evidenciando a importancia do trabalho artesanal, para desenvolver
a criatividade, o raciocinio, a sensibilidade, a iniciativa e a autoestima. Assim,
demonstramos que o que faz o servigo em saude mental ser visto de forma diferenciada
¢ ndo o diferenciar, ndo o excluir, pois ¢ fazendo isso que muitas das vezes deixa-se de
investir em um caso em que se pode ter uma melhora significativa e até reinseri-lo na
sociedade.

Na experimentacao estética por meio de fuxico engendrada com alunos de pos-
graduagdo constatamos seu valor para a promog¢do da saude mental dos estudantes,
desbloqueio e despertar para a criatividade e sensibilidade no desenvolvimento de seus

projetos de pesquisa.
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