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Neste trabalho, uma revisdo da literatura foi realizada com o objetivo de identificar trabalhos que
descrevessem modalidades terapéuticas nao tradicionais que o enfermeiro psiquiatrico tem capacidade para
utilizar em sua pratica diaria. As modalidades descritas foram Mdusica, Atividade Motora, Acompanhamento
Terapéutico e loga. A Musica pode reconstruir identidades, integrar pessoas, reduzir a ansiedade e proporcionar
a construcdo de auto-estima positiva. A Atividade Motora aumenta a auto-estima, reduz a ociosidade e aumenta
a participacdo do paciente psiquiatrico em outras atividades. No Acompanhamento Terapéutico, o enfermeiro
acompanha o paciente na realidade de sua rotina diaria, buscando sua reintegragcdo as diversas situacdes que
necessita enfrentar. A loga permite melhora da memodria, reduz a tensdo emocional, a depressdo, a ansiedade
e a irritabilidade, promove relaxamento e maior sentimento de autodominio. Toda atividade deve estar integrada
a um plano terapéutico global para cada usuario e fazer parte da programacao diaria do servico.
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SOME CONSIDERATIONS ABOUT NURSES’ USE OF NON TRADITIONAL
THERAPIES IN PSYCHIATRIC NURSING CARE

In this work, a revision of the literature was carried out to identify articles that described non traditional
therapeutic modalities psychiatric nurses can use in their daily practice. The described modalities were Music,
Motor Activity, Therapeutic Accompaniment and Yoga. Music is able to reconstruct identities, integrate people,
reduce anxiety and provide the construction of positive self-esteem. Motor Activity increases self-esteem,
reduces inactivity and increases the participation of the psychiatric patient in other activities. In Therapeutic
Accompaniment, nurses follow patients in daily routine with a view to their reintegration in the different situations
they have to face. Yoga allows for improved memory, reduces emotional tension, depression, anxiety and
irritability, and promotes relaxation and a greater feeling of self-control. All activities should be integrated in a
global therapeutic plan for each user and be part of daily service programming.
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ALGUNAS CONSIDERACIONES SOBRE LA UTI LIZACION DE MODALIDADES
TERAPEUTICAS NO TRADICIONALES POR EL ENFERMERO
EN LA ATENCION DE ENFERMERIA PSIQUIATRICA

En este trabajo, una revision de la literatura fue realizada con la finalidad de identificar articulos y
textos que describieron modalidades terapéuticas no tradicionales que el enfermero psiquiatrico pode utilizar
en su préctica diaria. Las modalidades descritas fueron Musica, Actividad Motora, Acompafiamiento Terapéutico
y Yoga. La Mdusica puede reconstruir identidades, integrar personas, reducir la ansiedad y proporcionar la
construccién de auto-estima positiva. La Actividad Motora aumenta la auto-estima, reduce la ociosidad y
aumenta la participacion del paciente psiquiatrico en otras actividades. En el Acompafiamiento Terapéutico, el
enfermero acompafia el paciente en la realidad de su rutina diaria, buscando su reintegracion a las diversas
situaciones que necesita afrontar. La Yoga permite mejorar la memoria, reduce la tension emocional, la depresion,
la ansiedad y la irritabilidad, promueve relajacion y un mayor sentimiento de auto-dominio. Toda la actividad
debe ser integrada a un plan terapéutico global para cada usuario y hacer parte de la programacion diaria del
servicio.

DESCRIPTORES: enfermeria psiquiatrica; actividad motora; yoga; musica
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INTRODUCAO

Durante muitos anos, a psiquiatria
desempenhou o papel de controle dos sujeitos sociais
desviantes. Os pacientes psiquiatricos eram
marginalizados e, junto com deficientes mentais e
miseraveis, eram excluidos da sociedade e
desprovidos de sua autonomia e independéncia.
Grandes e cruéis manicobmios foram construidos na
periferia das cidades para abriga-los e para manté-
los distante do meio que, segundo a crenca da época,
os deixavam insanos.

A psiquiatria ndo considerava o paciente
como sujeito ativo do seu tratamento, ndo envolvia a
sua familia e ndo valorizava a sua histéria, sua cultura,
sua vida cotidiana e sua qualidade de vida. O principal
foco de atencéo era a doenca.

A assisténcia de enfermagem ao paciente
portador de transtorno mental era caracterizada pela
repressdo, punicdo e vigilancia. O doente mental ndo
recebia tratamento digno, sendo tratado, muitas
vezes, com violéncia. Sem estimulo, todas as suas
potencialidades eram reduzidas até se tornarem
incapazes de retornar a viver em sociedade.

No Brasil, nos anos 70, iniciou-se um
processo de critica ao modelo hospitalocéntrico de
assisténcia ao doente psiquiatrico e a definicdo de
estratégias e rumos na implementacdo da Reforma
Psiquiatrica, a qual efetivamente teve sua implantacdo
e expansdo a partir dos anos 80D,

A reforma psiquiatrica nasceu com o objetivo
de superar o estigma, a institucionalizagédo e a
cronificagcdo dos doentes mentais. Para isso, €&
necessaria a humanizagdo do atendimento ao
psicdético, a territorializagdo dos dispositivos de
atencdo e a construcdo de alternativas diversificadas
de atencdo. As praticas assistenciais devem
potencializar a subjetividade, a auto-estima, a
autonomia e a cidadania e devem superar a relacao
de tutela e a institucionalizagdo/cronificagio™.

Cabe aos servigos de saude mental
proporcionar atividades de lazer aos usuéarios,
familiares e outras pessoas, para que compartilhem
de novos espagos sociais, onde possam fluir relagdes
afetivas e para que a sociedade aprenda a conviver
com a diferenca®.

O papel do enfermeiro hoje é o de agente
terapéutico e a base dessa terapia é o relacionamento
com o paciente e a compreensao do seu

comportamento. O objetivo da enfermagem

psiquiatrica ndo é o diagnéstico clinico ou a
intervencdo medicamentosa, mas sim 0 compromisso
com a qualidade de vida cotidiana do individuo em
sofrimento psiquico®. Nesse sentido, o enfermeiro
deve ser preparado para atuar em novos modelos
de atencdo, assumindo novas tarefas e adequando-
se as mudancas advindas da atual politica de saude
mental vigente no pais(4).

O cuidado oferecido deve respeitar e acolher
a diferenca do psicético, ele deve ser percebido como
um sujeito humano e ndo como um sintoma a ser
debelado; além disso, o exercicio da ousadia, da
criatividade e da alegria deve estar sempre associado
a atividade terapéutica®.

O enfermeiro esta cada vez mais atuante e
consciente de seu novo papel e tem condi¢cdo de
explorar diversas modalidades terapéuticas no
desempenho de sua atividade profissional, colocando
em pratica alternativas de atencdo ao doente, para
que mantenham o exercicio de sua autonomia e
cidadania, ou mesmo para reabilita-los. Estas
alternativas fazem com que o tratamento oferecido
ao paciente seja menos sacrificante e mais prazeroso,
podendo até mesmo reduzir o tempo de internagao
hospitalar, caso se faca necessario.

Um planejamento sobre a atividade a ser
realizada deve ser muito bem estruturado, pensando
sempre no ambiente e nos recursos, tanto materiais
quanto humanos, a serem utilizados. Qualquer
atividade proposta deve ser pertinente a realidade
do local escolhido, e pode ser adaptada para ser
realizada tanto em unidades de assisténcia a saude
mental fechadas (Hospitais, de forma geral), quanto
em abertas (Hospitais Dia, Nucleos e Centros de
Atencdo Psicossocial e Ambulatdérios de Saude
Mental).

As atividades devem agradar aos pacientes
e nao apenas ao enfermeiro. Esse deve adotar
posicdo mais democratica, deixando o paciente
escolher as atividades que deseja e necessita realizar
e sempre repensar a sua pratica e as suas atitudes,
avaliando constantemente o que estd sendo feito e
proposto, pois ndo adianta utilizar uma alternativa
de atuacdo se esaa nao fizer sentido aos usuarios ou
se a sua agdo ainda reproduzir as praticas tradicionais
e cristalizadoras de assisténcia.

Este trabalho se justifica na medida em que
tenta estimular enfermeiros da area de saude mental
a utilizar atividades nao tradicionais, as quais possam

complementar e melhorar a assisténcia ja prestada
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ao portador de transtorno mental.

Neste estudo, uma busca na literatura foi
realizada com o objetivo de identificar trabalhos que
descrevessem modalidades terapéuticas néo
tradicionais que o enfermeiro, principalmente o
enfermeiro psiquiatrico, tem possibilidade de utilizar
em sua pratica diaria, adiantando que as publicacdes
em termos de modalidades terapéuticas néo
tradicionais utilizadas na assisténcia ao portador de
transtornos mentais ou na assisténcia a saude mental
de um modo geral, ainda estdo aquém da sua

importancia nesse tipo de assisténcia.

METODO

A pesquisa bibliografica abordando a tematica
teve inicio através de uma busca de livros, artigos
publicados em peridédicos, dissertacdes e teses,
localizados nas bases de dados MEDLINE e LILACS,
utilizando como palavras-chave e combinag¢des, as
palavras: “enfermagem ou psiquiatria ou enfermeiro
ou psiquiatrico ou assisténcia ou musica ou ioga ou
acompanhamento terapéutico ou atividade fisica”, e
restritos as linguas Portuguesa, Espanhola e Inglesa.
A pesquisa nao foi limitada a nenhum periodo
especifico. Os textos foram classificados
primeiramente pela leitura dos resumos e por uma
leitura rapida dos artigos encontrados, procurando
verificar se realmente os trabalhos tratavam do
objeto a ser explorado. A partir dai, os trabalhos
foram classificados e agregados em quatro

modalidades: musica, atividade motora,
acompanhamento terapéutico e ioga, escolhidas por
serem as que mais apareceram na literatura, as quais

foram exploradas e descritas a seguir.

DESCREVENDO MODALIDADES TERAPEUTICAS
COMPLEMENTARES NA ASSISTENCIA DE
ENFERMAGEM PSIQUIATRICA

Mdusica

A utilizagdo da musica, como um

complemento a assisténcia de enfermagem
psiquiatrica, facilita a relagdo com o cliente, servindo
primeiramente para iniciar a interacdo com o mesmo.
Ela também traz sensacdo de bem-estar, lembrancas

de acontecimentos do passado e do cotidiano,

lembrancas associadas ao sofrimento psiquico, a
cultura religiosa e as pessoas a quem o cliente teve
ou tem afeicdo®. A masica, além de atuar no paciente
como um ato eficiente e protetor, pode atuar no
profissional, pois fornece sensacdo de paz, de
aceitacdo e de reequilibrio espiritual”.

Ao se utilizar a musica como linguagem
terapéutica, esta-se trazendo para o cerne do
tratamento um parametro da realidade social. Em um
estudo realizado, utilizando a musica no tratamento
de uma crianga com autismo, foi verificado que ela
se constitui em instrumento que o profissional pode
utilizar para se aproximar da crianca, além de facilitar
a integracdo dessa com as outras pessoas de seu
convivio social®.

A musica possui fatores culturais que séo
capazes de religar o individuo adoecido aos valores
culturais de seu meio e, portanto, a si mesmo,
reconstruindo a sua histéria. Em funcéo disso, a
musica pode ser utilizada como importante
instrumento no tratamento de idosos com transtornos
mentais, especialmente, a deméncia®®.

Visto isso, percebemos que a musica
representa especial alternativa para o tratamento de
doentes mentais devido a sua capacidade de
reconstruir identidades, integrar pessoas, através de
seu poder de insercdo social e reduzir a ansiedade,
proporcionando a construcdo de auto-estima e
identidades positivas, além de funcionar como
importante meio de comunicagao.

O enfermeiro pode utilizar a musica com
varios propésitos e em diferentes momentos do
tratamento do paciente: antes da interacdo com o
mesmo, para relaxamento, para resgatar lembrancas
de acontecimentos passados na vida do cliente. Cabe
ao enfermeiro verificar em que momento ele pode
utilizar essa pratica e também avaliar os efeitos da
musica sobre o paciente. Utilizar-se de musicas que
0 paciente ndo goste, ou que cause irritagcdo ao
mesmo, pode prejudicar o tratamento ao invés de
ajudar. Pode-se entender que nao existe um tipo
padrdo de musica. Musicas escolhidas para diferentes
finalidades especificas dizem respeito a areas e
profissionais especificos, por exemplo, a
musicoterapia. O enfermeiro psiquiatrico, ao utilizar
a musica para os propdsitos que estabelece, deve
escolhé-las de acordo com o gosto de sua clientela,
pois sua utilizacdo pode ser de maneira livre, sem
areas voltada

vinculo com especificas e

exclusivamente a sua audicdo. Ap6s a revisdo da
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literatura realizada sobre a utilizagdo da musica em
clientes psiquiatricos, observa-se que ela tem grande
poder de atuacdo nas suas emogdes e
comportamentos. Por isso, o simples fato de colocar
uma musica para ouvir no ambiente de trabalho deve
ser avaliado, pois devera ser agradavel ndo s6 ao

ouvido do profissional, mas também do paciente.
Atividade motora

A atividade motora contribui de maneira muito
significativa para a qualidade de vida das pessoas e,
dentre as contribui¢cdes mais importantes para a saude
mental, destacam-se beneficios psicolégicos em curto
prazo, como diminuicdo da ansiedade e do estresse,
e em longo prazo ha alteragbes positivas na depressao
moderada, no estado de humor e na auto-estima®®.

As pessoas que praticam atividade motora
regularmente tém maior autoconfianca e autocontrole
e, inclusive, sdo mais adaptadas as normas éticas e
morais da sociedade, comparadas as pessoas que
ndo praticam atividade motora®®.

Em um estudo utilizando a atividade motora

em pacientes psiquiatricos em um Hospital Geral,
observa-se que essa proporciona reducdo da
ociosidade, maior integracdo entre os pacientes e
profissionais, relaxamento, melhora da auto-estima
e da participacdo dos pacientes em outras atividades.
Além disso, funciona como um meio de comunicagdo
néo-verbal. Dentre os aspectos negativos observados
nesta pesquisa, destaca-se a pouca integragao entre
a atividade fisica e os demais recursos utilizados na
unidade®?.
A frequéncia e/ou duracado do exercicio
realizado podem contribuir para a reducao da
ansiedade, visto que um estudo demonstrou que a
realizacao de exercicio fisico aerébio agudo (uma Unica
sessdo de exercicio aer6bio com 20 minutos de
duracdo, com intensidade que elevasse a frequéncia
cardiaca a 55 e 59% da frequéncia cardiaca de
reserva) ndo causou efeito ansiolitico™.

Toda atividade motora proposta ao paciente
deve obedecer as caracteristicas de cada individuo e
respeitar os limites de cada um, sendo que é
necessaria avaliacdo médica e fisica antes da
indicagdo da mesma, no intuito de identificar contra-
indicacbes para tal.

A atividade motora, como se pode observar,
pode trazer varios beneficios para o paciente

psiquiatrico, pois além de promover melhora na

qualidade de vida, aumenta a auto-estima, reduz a
ociosidade e aumenta a participagdo do paciente em
outras atividades. O enfermeiro que pensa em
promover algo que trabalhe o individuo de forma
holistica, sem separar corpo e mente e que traga
tanto beneficios fisicos quanto psicolégicos, pode
utilizar exercicios fisicos como forma de assisténcia.
Acompanhamento terapéutico

Acompanhamento terapéutico é uma
atividade realizada, na qual uma pessoa participa das
atividades diarias de um cliente, descobrindo as
dificuldades que esse enfrenta e ajudando-o a
encontrar solugdes. Esse tipo de acompanhamento
pede uma programacao, que varia desde sessédo
diaria de acompanhamento até uma sessdo semanal
ou mais prolongada, de acordo com a necessidade.

Dentre as fung¢des do acompanhante
terapéutico, junto aos pacientes psiquiatricos graves,
destacam-se as funcdes de ser continente, servir
como modelo de identificacdo, resgatar a capacidade
criativa dos pacientes, atuar um agente
ressocializador, representar a equipe, ajudando o
paciente a compreender as intervenc¢des, evitar a
exaustdo familiar gerada pelo convivio com esses
pacientes, ajudar na manutencdo de sua saude fisica,
informé&-los sobre as normas sociais e acontecimentos
da atualidade. Também é funcdo do acompanhante
terapéutico auxiliar o paciente na aproximacgéo de
suas necessidades e na realizacdo de atividades
possiveis, respeitando a condi¢cdo de cada um,
conseguindo resultados favoraveis®**®,

A realizacdo do acompanhamento terapéutico
junto a pacientes psiquiatricos permite identificar
dificuldades comuns entre eles: interrup¢cdo das
atividades cotidianas, dificuldade para conciliar o sono
e problemas com a medicacdo, seja por resisténcia
aos seus efeitos colaterais, seja pela franca rejeicdo
no uso da medicacdao. Uma das dificuldades do
acompanhamento terapéutico é o estranhamento e a
desconfianca daqueles que n&o conhecem o seu
funcionamento, incluindo familiares e psiquiatras®®.

Acredita-se no acompanhamento terapéutico
como modalidade terapéutica muito eficaz no aumento
da adesdo do paciente ao tratamento, pois o
enfermeiro pode reconhecer os limites dos pacientes
e assegurar um tratamento que seja possivel de ser
realizado pelos mesmos. Nesse tipo de abordagem,

o enfermeiro podera atuar principalmente como
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modelo e estimulo para o paciente. O mais importante
de tudo isso, é que o enfermeiro reconhecera a
realidade do mesmo e podera trabalhar junto a ele,
seu lar, sua comunidade e seu trabalho, espac¢os que
durante muito tempo ficavam fora da assisténcia ao
doente mental. Reinseri-lo nesses espacos € um dos
maiores desafios dos profissionais que trabalham

nesta area.
loga

loga consiste em um método de auto-
regulacdo consciente que conduz a integracgéo fisica,
mental e espiritual da personalidade humana e
possibilita relagdo harmoénica do homem com o meio
que o rodeia. A execucgdo de exercicios de ioga
proporciona mudancas e beneficios no funcionamento
de todo o organismo e permite melhora das fungdes
psiquicas, tanto cognitivas como afetivas, melhorando
a memoria, reduzindo a tensdo emocional, a
depressdo, a ansiedade e a irritabilidade™®. Essa
pratica também traz beneficios para o tratamento de
doencas de ordem psiquica, tais como neuroses,
estados psicoticos e pré-psicoticos, e melhora de
sintomas relacionados ao estresse, promovendo
relaxamento e maior sentimento de autodominio. Além
disso, os exercicios de ioga podem melhorar a
coordenacdo psicomotora e os processos de atencdo
e concentragdo, que geralmente estdo afetados em
um paciente psiquiatrico®™”.

A prética de ioga por pacientes psiquiatricos
em um Nucleo de Atencdo Psicossocial (NAPS)
proporcionou maior integragdo do grupo e maior
participacdo dos pacientes em outras atividades
promovidas pelo servico. Em relagdo ao
comportamento dos clientes, auxiliou no autocontrole,
reduziu a ansiedade, promoveu relaxamento e
melhorou a auto-estima. Além disso, favoreceu a
percepcdo sobre a consciéncia corporal e seus limites
nos aspectos fisico e emocional e estimulou a
independéncia dos clientes, promovendo melhora da
vestimenta, da postura corporal e na maneira como
verbalizam os sentimentos®®.

Por ser também atividade fisica, observa-se
que a ioga traz beneficios tanto fisicos como psiquicos.
Para a realizacdo dessas atividades, o enfermeiro
deve reconhecer os limites de cada paciente e aplicar
exercicios de acordo com a sua capacidade individual.
Por ser uma atividade mais leve e de baixo impacto,
a ioga se tornou uma atividade bem tolerada pelos

usuarios.

CONSIDERACOES FINAIS

Neste artigo, apresenta-se quatro
modalidades terapéuticas ndo convencionais que o
enfermeiro pode utilizar na assisténcia de
enfermagem psiquiatrica, mesmo sabendo que ele
tem a sua disposicado grande variedade de outras
atividades para poder atuar, o que implica em ele
usar a sua criatividade. O enfermeiro, se apresentar
condi¢cbes para tal (e isso implica, em algumas
situagdes, ter formacdo ou treinamento especificos),
pode integrar mais de uma modalidade terapéutica,
por exemplo, musica e atividade motora ou atividade
motora e acompanhamento terapéutico, atividade
motora e musica, entre outras, no cuidado ao portador
de transtorno mental.

As modalidades terapéuticas descritas
trazem muitos beneficios ao paciente, como reducédo
da ansiedade e da irritabilidade, aumento da auto-
estima e da memédria, reintegracdo social, dentre
outras. Importante salientar que qualquer atividade
proposta deve estar integrada a um plano terapéutico
global indicado para cada usuario e deve fazer parte
da programacdo diaria dos diversos servigos de
assisténcia psiquiatrica, desde Unidades de Internacgdo
por periodo integral, até Ambulatérios de Saude Mental
e outros, como Centros de Atencao Psicossocial e
Hospitais Dia Psiquiatricos. Os usuarios desses
servigcos devem ser estimulados a participar e
respeitados quanto ao seu desejo e vontade, pois se
entende que sado atividades complementares,
desenvolvidas pelos enfermeiros e também por outros
profissionais integrantes da equipe multidisciplinar
psiquiatrica, pois, como referido anteriormente, sédo
atividades que em alguma situacdo pode exigir
formagado ou treinamento especificos, mas, de um
modo geral, ndo necessitam de uma formacédo de
longa data, como um curso de graduagéo. Essas
modalidades podem ser utilizadas de maneira mais
livre, preenchendo os espacgos deixados pelas
modalidades terapéuticas tradicionais que, por suas
caracteristicas, nem sempre ocorrem todos os dias
da semana e possuem horarios pré-determinados.

As atividades devem agradar aos pacientes,
trazer conforto e momentos de alegria e
descontracdo, dai terem caracteristicas mais livres
quanto a sua estrutura, mas bem ajustadas aos
objetivos do servigco de assisténcia ao qual ela esta
vinculada. Avaliagbes periddicas devem ser realizadas

e também supervisdes, de preferéncia com
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profissionais que possuem o dominio das referidas
atividades, até para discussdo de exercicios a serem
desenvolvidos com os pacientes. Importante destacar,
que a avaliagdo da condicéo fisica dos pacientes é

particularmente importante devido aos esforgos que
alguns exercicios podem exigir em qualquer uma
dessas atividades, principalmente quando elas sao
propostas de forma associada.
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