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VIAGEM PSIQUIATRICA

Elaine Aparecida Soi *

Ao se empreender essa viagem ao mundo encantado da area de Enfermagem
Psiquiéatrica, em que o proprio leitor é transformado em guia, € necessério que o viajante
muna-se de curiosidade, intuicdo e que deixe falar um espirito avido de descobrir coisas
novas e, sobretudo, de duvidar.

Maria Cecilia Manzolli e seus co-prefaciadores ndo oferecem apenas em pequeno
e tradicional manual introdutério e construido para um publico iniciante nos dominios da
Enfermagem Psiquiatrica, mas para que possamos refletir naquilo que pensamos sobre
ciéncia, apoiando-se na pesquisa cientifica e na medida que ela se modifica, as
concepgdes a seu respeito mudam, assim como as respostas.

Usando recursos de veiculacdo de relatos de pesquisa cujos problemas foram
gerados pela pratica cotidiana dos profissionais envolvidos e a no¢do do que € o
conhecimento sobre o outro e sobre si mesmo, mostra o que é contribuir para uma prova
cientifica, os caminhos basicos de uma argumentacdo, proporcionando assisténcia e
apoio socio-emocional aos pacientes e familia, e também conhecimentos a Enfermagem.
Tudo é pincelado em cores vivas que se entremeiam aos didlogos e se estendem aos
roteiros bibliograficos que encerram cada capitulo.

Mas ndo se deve enganar, com a didatica e com a simplicidade da exposicdo
buscada por Manzolli e seus co-autores, pois 0s caminhos sdo arduos, por mais ricos e
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agradaveis que sejam, porque em nenhum momento a explanacao resvala para o
facil e simplificado. Neles se percorrera as analises situacionais apresentadas,
propostas de atuacdo realistas em termos éticos e tedricos e a integracdo entre a
pesquisa, 0 ensino e a pratica clinica.

Tudo isto é transmitido em doses graduais, numa linguagem rica em
comparacfes do certo e duvidoso; de como se deve interagir; a vivéncia dos grupos e
as representacfes sociais, onde se perceberdo os fenbmenos psicolégicos e
psiquiatricos do ponto de vista cultural, social e outros.

O primeiro capitulo “Grupalidade em Enfermagem Psiquiatrica”, desvenda
algumas questdes do mundo que se esconde atras da palavra grupal idade, de como
€ constituida a dificuldade de se trabalhar em grupo, a diferenca de grupalidade e de
um amontoamento.

Freud (1920) propbés chaves para explicar os fenbmenos de grupo,
influenciado por trabalhos antropoldgicos que explicam a transformacédo da familia e
grupo, tal trabalho simboliza a igualdade e solidariedade, referindo também em
relacdo aos tabus (moral).

O modelo de grupo de Pichon estuda o mundo interno e o interjogo do mundo
interno e externo e que para tornar-se interacional precisa de integracdo espaco,
tempo e sujeitos que se percebam mutuamente e com vocabularios especificos.
Desenvolve-se em trés momentos: abertura, desenvolvimento e encerramento. Além
desse atendimento ao paciente, sentiu-se a necessidade de se trabalhar com os
familiares, formando-se grupos de espera para atendé-los, podendo assim orientar e
informar melhor as funcfes das familias e seus problemas.

Este estudo no segundo capitulo, com o respaldo teérico necessario contido
no capitulo anterior foi descrita a trajetéria da pesquisa com grupos de espera em
ambulatério psiquiatrico, com o objetivo de observar, vivenciar e analisar a dindmica
destes grupos. Tiveram a base tedrica nos grupos Pichonianos, registrados por um
observador. A analise dos resultados foi feita através da composicdo dos grupos,
arrolamento dos termos técnicos de Pichon e critérios de analise do discurso dos
familiares.

A importancia dada a esta pesquisa serviu como reflexdo para que possamos
permitir e compreender melhor a vida familiar. No terceiro capitulo, foram vistas
algumas consideracdes da atuacdo de Enfermagem com camadas populares.

O panorama social mostrado neste capitulo nos faz pensar em alguns
requisitos essenciais para o desenvolvimento da assisténcia e da pesquisa. O
contexto social e o estado de privacdo cultural influenciam no desenvolvimento e
crescimento psicolégico do infante e a necessidade de orientagcdo e apoio aos pais,
importantissimos em se tratando do nivel de vida vivenciado por este pais. As
autoras deste trabalho tém verificado que "A privacdo cultural ora é entendida como
um atraso intelectual, ora como uma distor¢cdo, ora como um aspecto emocional
provocados por ambientes com estimulagcdo pobre, excessiva ou desorganizada” (p.
47).
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Iniciou-se entdo, no quarto capitulo uma pesquisa com maes carentes em
ambulatérios porque a classe “marginalizada” e “carenciada” na visao dos autores
se beneficiariam com maior niumero de creches e parques infantis onde houvesse
uma atencdo maior a nutricdo, estimulacdo e necessidades afetivas. No
desenvolvimento desses grupos, surgiram as dificuldades das mdes com o0s seus
filhos, devido a falta de informacfes desses grupos carenciados. Ja em outra etapa
da pesquisa pode-se notar que as méaes “privadas culturalmente” revelaram-se
outras mulheres, mais conscientes, autodirigidas reflexivas e menos passivas.
Tornou-se importante esta pesquisa, pois abre caminho para desenvolvimento de
funcdes para as pessoas mentalmente perturbadas e também grupos de pessoas
sadias; escolas; creches; empresas; ambulatérios e centros de saude. Valendo-se
desta pesquisa, iniciou-se no quinto capitulo a abordagem do Relacionamento
Interpessoal. Os doentes mentais sdo antes de tudo pessoas que necessitam de
ajuda, sdo sensiveis e percebem com rapidez o que se passa com a equipe que
Ihes presta servi¢o ou cuidados.

Peplau (1952), Travelbee (1972) e Bernard (1977), observam que o
relacionamento interpessoal desenvolve-se em diferentes fases: pré-interacéo,
introducdo ou orientacao, identidade emergente e término, e, que se pode terminar
em qualquer dessas fases e/ou por varias razdes. Devemos aceitar o paciente como
ele é, sem perder a objetividade e antes disso aceitarmo-nos a n6s mesmos. No
sexto capitulo apresenta-se a vivéncia interpessoal em unidade de interacdo, onde
foram apresentados dois casos estudados na tese de mestrado intitulada “O
Relacionamento de Pessoa a Pessoa”.

O sétimo capitulo descreve as “Certezas, Duvidas e a Realizagcédo
Profissional”, onde o préprio amadurecimento da enfermeira, tanto na parte
profissional como emocional depende das certezas e duvidas e que este transito se
completa, pois como chegarmos a uma certeza se nao tivermos as duvidas?

S&o importantes as mudancas, atitudes, hébitos e pensamentos, para que
possamos incorporar com as propostas de educacao continua. Algumas perguntas
foram feitas para que possamos refletir e compreender melhor o que realmente
gueremos, “0 que sei?, 0 que sou?, o gue sabemos? N&o importa termos o
conhecimento do mundo sem antes termos o conhecimento de nés mesmos”.

O oitavo capitulo mostra o cotidiano hospitalar do enfermeiro psiquiatrico
enfocando o certo e o duvidoso e que as atividades exercidas sdo entrelacadas com
certezas e duvidas, desde a instituicdo que trabalhamos até a educacao académica.
O aprimoramento profissional do enfermeiro é de grande importancia para troca de
experiéncia conforme citado com a pesquisa realizada neste capitulo.

No nono capitulo foi enfocado as Representa¢cfes Sociais das Emoc¢des de Epiléticos
e frisa 0 estudo das representacdes sociais, importantissimas para a compreensao da
dindmica do comportamento humano.

Estas representacfes sociais na epilepsia tém uma predominéancia psicossocial com
uma estrutura de rejeicdo, preconceitos, discriminacdes e superprotecdo conforme foi
descrito na pesquisa.
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Este livro atende a iniciantes e a especialistas, ndo é possivel dele se aproximar
somente aquele que espera encontrar nas ciéncias certezas estaveis e duradouras. Muna-
se de "curiosidade, razdo e imaginacdo" e faca esta viagem porque ela vale a pena e como
ja dizia o poeta "a alma ndo é pequena". Um vocabulario critico e bem proporcional guiara
ainda melhor seus passos.

- J
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