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RESUMO: A psiquiatria brasileira apresenta varios registros histéricos, juridicos, institucionais,
tedricos e técnicos da utilizagdo do trabalho de acordo com o paradigma asilar. O objetivo deste
estudo foi identificar as fungoes, objetivos e propostas das oficinas em Saidde Mental, através da
representacdo dos usudrios. Para tanto, realizou-se uma pesquisa qualitativa em Servicos de Satide
Mental dos municipios de Divinépolis e Belo Horizonte (MG). O recurso metodolégico foi a entre-
vista semi-estruturada. Tabularam-se os dados de acordo com o método do Discurso do Sujeito
Coletivo. O referencial tedrico foi o do paradigma das praticas em Saude Mental, compreendendo o
modelo asilar e 0 modelo psicossocial. Os dados deste estudo evidenciam que as oficinas em Saude
Mental avangam em dire¢do a Reabilitagao Psicossocial, como dispositivo que materializa o paradigma
psicossocial.

ABSTRACT:Brazilian psychiatry has several historical, judicial, institutional, theoretical and technical
records about the use of working activities in accordance with the asylum paradigm. The aim of the
present study is to identify the functions, the goals, and the proposals of workshops in mental health
care by means of the users’ representations. In order to achieve this aim, a qualitative research was
perfomed about the mental health services in the municipalities of Divinépolis and Belo Horizonte
(MG). We made use of the semi-structured interview as a methodological resource. The data was
processed according the method of the Discourse of the Collective Subject. The theoretical reference
used is the paradigm of the practices in mental health, which comprises the asylum model and the
psychosocial model. The data in this study put in evidence that workshops in mental health move
towards psychosocial rehabilitation, as a device to materialize the psychosocial paradigm.

RESUMEN: La psiquiatria brasilefia presenta vérios registros histéricos, juridicos, institucionales,
tedricos y técnicos en la utilizacién del trabajo de acuerdo con el paradigma del asilo. El objetivo de
este estudio fue identificar las funciones, los objetivos y las propuestas de los talleres en la Salud
Mental, mediante la representacion de los usuarios. Asi, se realiz6 una investigacion cualitativa en los
Servicios de Salud Mental de las Municipalidades de Divinépolis y Belo Horizonte (MG). El recurso
metodoldgico fue la entrevista semi-estructurada. Los datos fueron tabulados de acuerdo con el
método del Discurso del Sujeto Colectivo. El referencial tedrico fue el paradigma de las practicas en
Salud Mental comprendiendo el modelo del asilo y el modelo psicosocial. Los datos de este estudio
evidencian que los talleres en Salud Mental avanzan en direccion a la rehabilitacién psicosocial, como
un elemento que materializa el paradigma psicosocial.
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INTRODUCAO

Historicamente, a psiquiatria fez uso do traba-
lho e de atividades. Neste sentido, o Brasil apresenta
registros jutidicos, institucionais, tedricos e técnicos da
utilizacdo do trabalho de acordo com o paradigma
asilar'. No inicio do século XX, o trabalho nas insti-
tui¢des psiquitricas de Minas Gerais apresentava-se
como recurso econdmico e organizacido da vida
institucional, sendo também reconhecido como
terapéutico para o alienado’.

Na proposta atual da Reforma Psiquidtrica, a
intencido ¢ desinstitucionalizar e incluir os mesmos
portadores de sofrimento mental nos diferentes espa-
¢os sociais. As oficinas terapéuticas, como dispositi-
vos da atual Politica Nacional de Saude Mental,
objetivam diferenciar-se das praticas antecessoras de-
correntes da idéia de estabelecer o trabalho como um
recurso do paradigma asilar. O Ministério da Saude
define e apresenta os objetivos das oficinas terapéuti-
cas como “[...] atividades grupais de socializacdo, ex-
pressio e inser¢do social”®>.

REFERENCIAL TEORICO - METODO-
LOGICO

Neste estudo optou-se pelo uso da metodologia
qualitativa. “[...] A pesquisa qualitativa trabalha com o
universo de significados, motivos, aspiracoes, crengas,
valores e atitudes, o que corresponde a um espago
mais profundo das relacGes dos processos e dos fe-
némenos que nao podem ser reduzidos a louca racio-
nalizacio de varidveis”?!=,

Ainda segundo a autora, as representagdes soci-
ais sao definidas como “pensamentos, agdes e senti-
mentos que expressam a realidade em que vivem as
pessoas, servindo para explicar, justificar e questionar
essa realidade”””". Neste sentido, este estudo tem por
finalidade identificar as fun¢des, objetivos e propostas
das oficinas, através da representa¢io dos usuarios que
participam das mesmas.

A pesquisa foi realizada em Servicos de Saidde
Mental dos municipios de Divinépolis (Clinica Sao
Bento Menni e Servico de Referéncia em Saude Men-
tal) e Belo Horizonte (Centro de Referéncia em Saude
Mental e Oficina do Férum Mineiro de Saide Men-
tal), no estado de Minas Gerais.

A amostra do estudo foi composta por 24 usu-
arios mais assiduos e que participavam ha mais tempo
das oficinas selecionadas. Os dados foram coletados
no periodo de fevereiro a agosto de 2003. O projeto
de pesquisa obteve aprovacio do Comité de Etica da
EERP -USP, parecer n. 0296/2002. Foram solicitadas
autorizagdes junto as chefias dos referidos Servicos
de Satde Mental e a assinatura do Termo de Consen-
timento Livre e Esclarecido pelos sujeitos da pesquisa;
levando-se em consideracdo os aspectos éticos pro-
postos pela Resolucio 196/96, quanto ao sigilo e ano-
nimato dos mesmos.

Em funcio da natureza qualitativa da pesquisa,
os dados foram obtidos por meio de seis questdes
norteadoras que conduziram a entrevista semi-
estruturada’. Os dados foram tabulados de acordo
com o método do Discurso do Sujeito Coletivo
(DSC)%. Segundo os autores a representacio social é
melhor visualizada neste modo discursivo, a medida
em que ela aparece sob uma forma mais viva e direta
em um discurso, pois esta é a forma como os indivi-
duos reais, concretos, pensam, e nao como uma for-
ma artificial de quadros, tabelas ou categorias.

A construcio do DSC, segundo os autores®, re-
quer a utilizacdo de figuras metodolégicas elaboradas
para organizar e tabular os discursos: a Idéia Central,
as Expressoes Chave, as Ancoragens e o Discurso do
Sujeito Coletivo.

O referencial teérico utilizado foi o do
paradigma das praticas em Saude Mental, compreen-
dendo o modelo asilar ¢ 0 modelo psicossocial’. O
paradigma das praticas em Saude Mental sio com-
postos por quatro parametros, que sio: 1) as concep-
¢oes do “objeto” e dos “meios” de trabalho; 2) for-
mas da organizac¢o institucional; 3)formas de relacio-
namento com a clientela; 4)concep¢oes dos efeitos ti-
picos em termos terapéutico e ético’.

DISCUSSAO
Oficinas em saude mental: as concepgdes do

objeto e dos meios de trabalho

As concepcbes do objeto e dos meios de traba-
lho dizem respeito as concepgdes de saide-doenca-
cura e a0s meios e instrumentos de seu manuseio e

*1. Quando vocé onve a palavra oficina, qual a primeira idéia que vem a sua cabega? Vocé gostaria de falar mais algnma coisa?; 2. O que significa para
vocé, a oficina que fregiienta ?; 3. 1/ océ recomendaria que ontra pessoa participasse da atividade de oficina? Quem? Por qué?; 4. O que o levou a participar
como usndrio da oficina?; 5. Apds sua participagio na oficina, noton algnma modjificagio na sua vida ?; 6. O que recomendaria para melhorar a oficina

qgue vocé freqitenta ?

Texto Contexto Enferm 2004 Out-Dez; 13(4):519-26.



Oficinas em saude mental: a representacio dos usudrios dos servicos de sadde mental

- 521-

incluem o apatelho juridico-institucional, multiprofissional
e tedtico-técnico, além do discurso ideologico’.

As oficinas investigadas inserem-se em diferen-
tes modalidades de Servicos de Satide Mental, sendo
algumas destinadas a pacientes em regime de internacao
em hospital psiquiatrico, a usuarios de ambulat6rio ou
hospital-dia do Servico ou Centro de Referéncia em
Satde Mental e a usuirios do Centro de Convivéncia,
estando estas tltimas vinculadas ao Férum Mineiro de
Satde Mental. As oficinas desenvolvidas nesses espa-
¢os tendem a seguir orientacoes diversas quanto a ocu-
pacio do tempo ocioso e a cultura.

A representagao do significado das oficinas em
Satde Mental, elaborada nos DSCs dos usuarios par-
ticipantes, apresentam as oficinas como espaco de pro-
ducio de trabalho manual ou oficio.

E um local onde a gente tem diversas opgies e alter-
nativas de trabalbos. Na oficina vamos trabalbar, mexer
com alguma coisa, fazer trabalho manual, alguma atividade
vai ser feita, como fuxico, bordar, fazer tricd, desenbos, mais
artistico ou abstrato ou cortar revista ou pano, essas coisas.
Enfim, a idéia ¢ que na oficina vamos trabalhar e com os

trabalbos manuais ocupar o tempo (DSC/1).

As oficinas podem ser encaradas como espagos
terapéuticos a partir do momento em que possibili-
tem aos sujeitos que nelas participam um lugar de fala,
expressao e acolhimento.

E uma terapia pra gente conversar, falar o que estd
sentindo. As vezes a gente nem esti bem em casa, vem pra cd
¢ se sente melhor. E ficar mais licida, com a memdria mais
esperta, descansar a mente e nao pensar bobagem. E tam-
bém volton os movimentos da mao que até entao eu sentia
gue nao daria conta de fazer mais nada (DSC/3).

Compreende-se na cria¢io a ulterior finalidade
do fazer humano que pode ampliar a experiéncia de
vitalidade'’. Criar ndo representa um relaxamento ou
esvaziamento pessoal, nem a substituicdo imaginativa
da realidade, representa sim uma intensifica¢ao do vi-
ver, um vivenciar-se no fazer, em vez de substituir a
realidade. Dai surgem o sentimento do essencial, do
criar e o sentimento de um crescimento interior que
amplia a abertura para a vida. Nessa direcio, encon-
tram-se as oficinas que operam como espaco de ativi-
dades grupais com criacio, distracdo e aprendizagem

Oficina sempre vem em mente um local onde a gente
vai construiry; por a mente para trabalhar em alguma coisa,
¢ criar um algo, laboratdrio ¢ a mesma coisa que oficina,
conserto, reforma. Assim ¢ fazer coisas com a imaginacao e
depois passar para mao. Aprender a fazer as coisas que eu
ainda ndo sei fazer, eu jd aprendi a fager tapete, en ja aprendi

a fazer um monte de coisa (DSC/2).

No modo psicossocial, esta a pertinéncia do in-
dividuo no grupo familiar e social. Assim, as ofici-
nas em Satde Mental funcionariam como espaco
terapéutico quando indicadas pelos usuarios aos pro-
prios usuarios, aos familiares, 2 comunidade em geral,
para profissionais de Saude Mental e demais profissi-
onais. Nessa situacio, as oficinas poderiam se consti-
tuir potencialmente, em espagos de convivéncia de
diferencas e singularidades.

As oficinas sdo espacos recomendados aos usu-
arios dos Servicos de Saude Mental, em regime de
internacao, hospital-dia ou ambulatdrio, principalmente
em funcdo da ocupacio e ociosidade.

Eu acho que todos deveriam participar, porgue se a
gente fica ali na ala sé parado, olhando para o teto, pensan-
do, desanimado, vem sempre idéias erroneas na cabeca, e
dependendo do problema on da depressao, as vezes pensa em
Jfugir e até mesmo em suicidio. Entdo, na oficina a gente
relaxa, entrega totalmente a cabeca, das maos e nem lembra
que estd internado, porque fazendo um trabalho, estd con-
centrado, distraido e o tempo passa, ds vezes sem sentir. E
também a gente pensa que nao dd conta de fazer mais nada
¢ entdo a mente da gente comeca a funcionar e a mao volta a
Sfuncionar. Também para os amigos da gente que estio no
CAPS para nao ficarem parados, tristes, porque tém mui-
tos que ficam sentados sem fazer nada, assim, sem ocupagdoy
aqui ¢ bom porgue a gente dialoga e porque en acho que todo
mundo tem que ter uma atividade na vida, nao é2 Pra dis-
trair a cabega. Para as pessoas que terminam o tratamento
no CAPS e que nao tém como se distrair com os amigos ou
em casa on ds veges ndo tem nada pra fazer. Tem muita
gente para ficar calma, aqui a gente fica papeando, fazendo
tricd, vai fazendo de tudo. Eu recomendaria para todos os
pacientes, de todos os lugares do mundo, porgue qualquer
outra oficina, qualquer trabalbo on coisa que a gente estiver
mexendo, trabalhando, fazendo, é interessante porque a gen-
te concentra naquilo e esquece o resto, integra a obra com a
criacao, a mente com as maos e a criagio (DSC/10).

O paradigma psicossocial da assisténcia em Sau-
de Mental inclui no tratamento a familia e, além desta,
um grupo social mais ampliado’. Para os usuérios as
oficinas em Satde Mental sdo espagos indicados aos
familiares em funcido de promoverem a aproximagio
dos sujeitos e a ocupacao de um modo terapéutico e
socializador.

Eu recomendaria para a minha sogra, porque ela
gosta muito de aprender a fager bonequinho e croché, ela
gosta dessas coisas manuais. Para a minha mae, porque ela
gosta de fazer artesanato, ela fag boneco ¢ talvez ela melho-
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rasse, porque ela ¢ muito nervosa. Aos meus sobrinhos e
minhas sobrinhas, para ficarem com mentalidade forte e nao
terem que pensar em nada. Também para os meus primos,
meus colegas porque é uma terapia ocupacional, ¢ uma higi-
ene mental. Qualquer familia, porque ¢ bom demais a gente
Juntar aqui, nao é2 Porque quanto mais a gente fica aqui
mais descansa a mente ¢ a familia também fica mais a von-
tade (DSC/9).

No modo psicossocial, ha uma promogao fun-
damental de mudancas do individuo com relacio a
instituicdo ¢ ao contexto. A loucura ¢ o softimento
psiquico nio precisam mais ser removido a qualquer
custo, os conflitos sio considerados constitutivos e
designam o posicionamento do sujeito e o lugar
sociocultural do homem’. Desse modo, as oficinas em
Satde Mental sdo espagos de possibilidade da conti-
néncia do individuo durante a crise, onde se reconhe-
ce inclusive a implicagdo familiar e social.

O “cuidar” que a Psiquiatria Democratica colo-
ca no lugar do “curar” da Medicina Classica reconhe-
ce a doenga como um aspecto do sujeito, ndo como
sua definicao, daf a necessidade de tratamento e de
cuidado que visem a construcao da cidadania tdo sin-
gular do portador de sofrimento mental'’.

A equipe interprofissional é o meio de trabalho
caracteristico do modo psicossocial, pois os proble-
mas sao multideterminados e, portanto, a agdo tera-
péutica precisa ser interprofissional. Assim, os usuari-
os recomendam para a otimiza¢do das oficinas em
Satde Mental, maior participagao e interesse destes, e
sua integracdo com os profissionais dos Servigos de
Satde Mental.

Pela ampliacdo operada pelo modo psicossocial
quanto ao “objeto” das praticas em Saiude Mental,
entendido como existéncia-sofrimento, e por sua am-
pla critica ao paradigma doenca-cura’, produz-se tam-
bém uma ampliagdo do conceito de tratamento e do
conjunto de estratégias e instrumentos a ele aplicados.
Nessa direcdo, a constituicdo atual das oficinas dos
Servicos de Satde Mental inclui uma série diversificada
de atividades que vao da atividade de lazer, recreativa,
esportiva, cultural, festiva, a diferentes formas de arte
e artesanato.

Uma outra caracteristica das oficinas em Saude
Mental, como um campo de intervenc¢io psicossocial,
¢ que ela se torna objeto de atenc¢o de varios saberes.
Tanto que coordenam as oficinas nos Servigos de Sau-
de Mental, profissionais de diversas areas, como: Psi-
cologia, Terapia Ocupacional, Enfermagem, Assisténcia
Social e Artes Plasticas. No que se refere a diversidade

da participagao dos profissionais nas oficinas, perce-
be-se uma tentativa de se criar um espago de maior
diversidade, criativo, inovador e dinamico.

[-.] 08 profissionais devem ir com a gente, como estd
acontecendo no futebol e participar, porque eles entendem o
que a gente estd passando, enfim, eles sabem. Também reco-
mendaria para os professores que estao ensinando, para le-
var os alunos ld, para conbecer a mata, saber da bistdria do
Musen, ¢ interessante fazer isso. 5 também recomendaria
para qualguer pessoa, para ajudar a criar mais, mais dese-
nho, mais bolsa diferente, outra coisa diferente (DSC/11).

Um possivel e importante desdobramento des-
te trabalho seria o desenvolvimento de atividades con-
juntas com a comunidade préxima do portador de
sofrimento mental, pois desse modo obter-se-iam
formas e meios mais eficazes de producao e inser¢ao
social.

As oficinas dos Servicos de Saude Mental sio
realizadas em espacos diversos, tanto dentro do pro-
prio servigo, como extra-institui¢do: parques, quadras
esportivas ¢ ONGs. Além da participacao de outros
profissionais, existe também a recomendagdo da di-
versificacao dos seus espagos, como meio de ampliar
a variedade das atividades.

Oficinas em saude mental: formas de orga-
nizagao institucional

A inclusao das formas da organizacdo decorre
de se considerar a instituicio como um intermediario
necessario nos tratamentos psiquicos’. Na organiza-
¢do institucional, a caracterizacio dos fluxos decisérios
e de execucio e a divisdo do trabalho interprofissional
¢ que determinam o vinculo entre instituicdo e usudtio.

No modo asilar, o processo decisorio é tipica-
mente vertical e hierarquizado, com fluxo do 4pice
para a base da piramide. No 4pice encontram-se os
psiquiatras, de onde usuatios e seus familiares sio ex-
cluidos. O modo psicossocial da énfase a participagido
da populacdo na esfera que diz respeito ao poder
decisério da instituicio.

Quanto a divisdo do trabalho, ha que se ressaltar
a tentativa de se criar um trabalho coletivo, visando
favorecer o dinamismo e a operacionalizacio, de fot-
ma criativa. Nessa perspectiva, os usuarios recomen-
daram a participagdo de outros profissionais da equi-
pe de Saude Mental e de outras areas, nas oficinas.

As oficinas caracterizam-se como um lugar de
pratica de diversos sabetes, tendo os profissionais de
Satde Mental a responsabilidade de oferecerem aos
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usudrios todas as agdes necessarias para lhes assegurar
a reabilitacdo, em parceria com outras institui¢oes.

Neste sentido, verifica-se que as oficinas em Sau-
de Mental organizam-se de forma horizontalizada, pois
contam com a participagdo de varios profissionais e
de familiares dos usudrios; caracteristicas que indicam
um dispositivo assistencial do modo psicossocial.

Na indica¢ao dos usuarios para melhoria das
oficinas em Saude Mental encontra a recomendacio
da provisao de materiais permanentes e de consumo,
bem como a modificacdo do espaco fisico. Neste sen-
tido, a questao do risco de retrocesso aparece de for-
ma clara nos DSCs transcritos a seguir, revelando as
dificuldades em relagdo aos materiais e espago fisico
para a operacionalizagdo das oficinas.

Eu recomendo que eles devem estar sempre prepara-
dos com os materiais, com toda aquela matéria prima que
vai ser gasta ali. NGs também estamos precisando aparelhos
como, por exemplo, mdaquina para costura. Eu acho que o
que estd faltando mesmo ¢ material. Se tivesse, melboraria,
como uniforme, material de primeiro socorro. Eu queria que
um grupo ou um colégio pudesse ajudar com algum donativo
se fosse possivel, para o uniforme. E também aqui cada um
tem que trager colber da sua casa, porque esta faltando
colher. Enfim, se tivesse um local on um algném para fazer
uma doagdo constante pra gente, porque ds veges a gente fica
parado ¢ por causa de falta de material, por falta de pano,
porque a gente ndo tem como comprar, a gente trabalha com
doagao. Se a gente tivesse a certeza que tem alguém pra
Jfazer uma doagao constante. As vezes bate uma insegurania

na gente € por falta de material (DSC/22).

Outras sugestoes para melhoria das oficinas re-
ferem-se a importancia da diversificagio dos traba-
lhos e atividades, dos espacos, em especial daqueles
fora dos Servigos de Saude Mental, os quais poderao
propiciar integracdo, participacdo e criatividade dos
integrantes:

[-..] a gente podia aprender a fazer florzinba, fazer
mais pintura e trager desenho para a gente pintar. Eu gos-
taria que tivesse uma oficina de literatura, e também fazer
cartdo de Natal ¢ presépio. Também melhoraria se tivesse
uma aula de danca, pra gente dancar, distrair. E também
podia fager um trabalho, um servigo mais pesado como umas
pecas com serrote. Mas eu acho que boa era uma horta, ia
ajudar mais na oficina, porque a oficina ¢ ficar pintando ali
¢ en ndo gosto de pintar, pintura, bordado, guem gosta mes-
mo € mulher. Mas horta eu nao sei se as mulberes gostam,
mas devem gostar, porque elas gostam de jardim. Algnma
coisa nova e diferente, entao eun sugeria assim outro tipo de
atividade porque en acho que aqui tém pessoas capages.

Arrumar ontras revistas com mais novidades pra nds fazer-
mos aqui, fazer algumas costuras de mdquina, fazger mais
trabalhos manuais, porgue estou achando que estd pouco,
enfinm, trabalhar mais. Aqui tém pessoas ambiciosas para
varios tipos de servigos. E que fosse mais vezes, trés on duas
vezes por semana, porque uma veg 56 nao basta, numa se-
mana turbulenta assim tinha que ser mais veges (DSC/
21).

Para passar da “institui¢io negada” a “institui-
¢do inventada” hd de se nega-la em todos os aparatos
cientificos, legislativos, administrativos e nas relages
de poder estruturadas em torno do objeto “doen-
ca”?”'. Em contrapartida, a “institui¢io inventada” par-
tiria do pressuposto que o sofrimento ocorre no cot-
po social, por isso é de suma importancia que os set-
vicos entrem com toda a for¢a no territério das
engenhocas sociais, agindo como motores de sociabi-
lidade e produtores de sentido. Entao, terapeuticidade
seria a intencionalidade dos servicos, que sao interme-
didrios materiais capazes de colocarem em movimen-
to trocas sociais bloqueadas.

Oficinas em saude mental: formas de relaci-
onamento com a clientela

Neste topico, considera-se 0 modo como a ins-
tituicdo apresenta-se e se situa no espago geografico,
imaginario e simbolico. Quanto as formas de relacio-
namento com a clientela no modo psicossocial, as ins-
titui¢oes adquirem o carater de espacos de interlocucao.
E nesta interlocucio que acredita-se ser possivel pre-
conizar a colocacio em cena da subjetividade hori-
zontal’. Nessa direcio, as oficinas dos Servicos de Sad-
de Mental desempenham a fung¢io de espacos de
interlocucio.

Os discursos dos usuarios revelam que a sua
participacdo nas oficinas em Saude Mental ocorriam
em funcao do seu sofrimento mental. Nesse contexto,
a subjetividade do usuario, antes excluida, entra em
cena a partir da sua demanda, desejo e escolha:

[--] 0 que me levou foi o distiirbio que tive na cabeca,
1o cérebro, escutar voges, essa perturbacdao toda. 1.d eu me
distraia geral, ndao escutava, sé onvia o barulho dos bichos,
das folhas que eu ia pisando, aquilo pra nim era miisica,
barutho do grilo, do macaco, do passarinho, € tipo terapia.
Justamente a depressao, porque en nao tinha vontade de sair
de casa e nao tenho, o tinico Ingar que en vou ¢ a missa, aqui
¢ ao médico. Por que aqui vocé fica longe da bebida, igual a
gente vé muito problema com a bebida alcodlica, en bebo
desde o5 13 anos, en nao falo gue aqui ¢ o men refiigio, mas
aqui € um lugar que tem muitas pessoas carinhosas, pra dar
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carinho e amor a gente. Eu gosto de esporte, mas sd que isso
que acontecen comigo, esse sério acidente, eu fiquei meio Zezé
da cabeca, meio passado, ai eston voltando aos ponguinhos,
Jogando bola, entdo en gosto da oficina de futebol. Eu tinha
um ponco de amnésia, en acho que foi problema de pds-parto
ou separagdo de familia, e ai veio o incomodo, porgne nao é
uma doenca (DSC/15).

As oficinas nao funcionam na maioria dos Ser-
vigos como algo isolado ou diretivo para ocupar os
usudrios; em geral, estdo inseridas no contexto do tra-
tamento, que ¢ direcionado pelo profissional de refe-
réncia. Dessa forma, as oficinas s6 tém sentido a par-
tir de um desejo e escolha, tanto do profissional que
as propOe e coordena, como do paciente que delas
participa. A oficina constitui-se num setting terapéutico
ocupacional por exceléncia, como espaco psicotera-
péutico propicio a socializa¢do ou como via de
reingresso no social®.

Algumas participagdes dos usuarios nas oficinas
ocorreram em funcio de encaminhamento de profis-
sionais de saide ou Servicos de Satide Mental:

[-..] € porgue o doutor fez en vir para a oficina, me
pedin e disse que seria bom pra mim, porque em casa eu
ficava s na cama e ndo dava conta de fazer as coisas. A
psicdloga, ela pedin para mim, mas en nao sei porque ela
achou que en precisava de oficina, eu acho que isso af ajuda a
gente, ela me chamoun ¢ en vim pra cd. Eu vim através do
Centro de Convivéncia, af falamos que queriamos continuar,
que nao queriamos parar de fazer bolsa, e dai elas consegui-
ram esse local aqui pra gente formar o nosso grupo e traba-
thar. O incentivo da irma (monitora), ela sempre me incen-
tivando a fazer alguma coisa e eu pensando que nunca ia dar
conta, entdo ela me pedindo para fazer.

Por meio de conversa, a coordenadora me chamou para
participar me explicando como ¢, entao eu entendi e falei “en
vou experimentar fager” e gostei, ligico, era pra conbecer a
mata, en adoro natureza, nao é¢ Entdo fui, ¢ até hoje

eston indo (DSC/13).

Os usuadrios participam das oficinas visando tam-
bém distrairem-se, passarem o tempo e aprenderem:

[-..] muita preocupacao; entao me levou pra distrair
a cabeca, para trabalhar e passar o tempo com trabalhos
manuais. Fagendo croché o tempo passa mais depressa, se-
nao ele demora a passar. E para ocupar a mente mnesno,
ocupar a cabega, as maos, ndo é2 E também tem uma coisa
dentro de mim desde crianca que ¢ o futebol, assim, ¢ a von-
tade de esporte, eu gosto de praticar esporte. No primeiro
dia eu ndo quis ir, mas depois eu tive vontade, para ver como
¢ que era, e aprender coisas que en ndo sabia fazer, como
bonequinho de fuxico e cesta de palito (DSC/12).

O paradigma do modo psicossocial propde a
organizacdo programidtica em forma de equipamen-
tos integrais, onde se considera a integralidade tanto
em relacao ao territério, quanto ao ato propriamente
terapéutico. “Nido ¢ mais caracterizada pela
interioridade em relacdo ao territorio extetior, como

ocorre no modo asilar”*1%,

Revelador para o relacionamento com a cliente-
la é o fato de as oficinas em Satide Mental acontece-
rem em espagos diversos, mostrando a diferenga en-
tre os modos asilar e psicossocial; no primeiro, as ati-
vidades das oficinas ocorriam somente no espago
institucional, ao passo que, atualmente, ocorrem em
parques, quadras esportivas ¢ ONGs.

Oficinas em satide mental: a concepgao dos
efeitos tipicos em termos terapéuticos e éti-
cos

Este item contempla as concep¢des efetivadas
de tratamento e cura, assim como as finalidades
socioculturais amplas em que ocorrem as a¢des da ins-
tituicdo e do tratamento.

Desse modo, a analise dos dados coletados pet-
mitiu observar que, atualmente, a representacao dos
efeitos das oficinas apresenta diferentes modalidades.
No modelo psicossocial, os efeitos tipicos apresen-
tam énfase no reposicionamento subjetivo e nao so-
mente na supressao sintomatica, levando-se em conta
a dimensado subjetiva e sociocultural do sujeito’. Do
mesmo modo, percebe-se que os dispositivos das ofi-
cinas operam com efeitos terapéuticos quando se cons-
tatam que as oficinas dos Servicos de Saude Mental
funcionam como fator de socializacio e de mudanca
subjetiva.

A idéia de “terapéutico”, advinda do fator con-
vivéncia, esta atrelada a idéia de reinser¢io, voltada para
a recuperac¢do da vivéncia cotidiana em seus aspectos
socio-afetivos e geograficos, através da constituicao
de novas relacGes sociais e com os espacos da cidade.

Acredita-se, entdo, que a oficina possa produzir
efeitos terapéuticos nos sujeitos, principalmente por
sua caractetistica continente das vivéncias individuais e
grupais, porque ali naquele espago conquista-se a
credibilidade para tais vivéncias, de modo a estabele-
cer para cada um e para o grupo, pontos diferentes de
referéncia.

Os DSCs dos usuarios participantes das ofici-
nas evidenciam essa abordagem do fator terapéutico
da convivéncia, objetivando atingir um espac¢o de soci-
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alizacdo, maior organizacao coletiva e possibilidade de
expressao e criagdo. As oficinas investigadas apresen-
tam-se como espagos proprios para o estabelecimen-
to de lagos sociais e afetivos, integracio e expressao
das emocoes.

Eu modifiquei muita coisa depois que en vim para cd,
¢ melhor ficar aqui do que em casa fechado, diariamente.
Quando en estava e casa era sé remédio, fumar e café o dia
inteiro, andar sem fazger nada, achei melhor ficar agui do
que ficar em casa, pois em casa a gente dorme e agora em veg,
de en ficar na cama en vou pegar as coisas pra fazer. A
gente ficar em casa € ruim, nio é2 E ruim demais ficar a
toa. Entao, estando aqui trabalbando, com a mente naquele
servico € bom demais e também porque saio da solidao ld de
casa, la o pessoal briga muito ¢ ninguém me dda idéia. Eu
moro sozinha e vindo pra ca as pessoas fazem companhia
para mim, porque a gente fag novas amizades. Assim, mudou
bastante, ¢ porque en quase nao conversava, eu sou muito
parada ¢ calada, mas agora aqui en converso (DSC/16).

Ha nas oficinas uma vertente em direcao a clini-
ca ampliada, que as concebe como estratégia clinica,
indicacdo que objetiva “provocar”, “causar”, produ-
zir efeitos que se refletirdo na clinica'.

Segundo os DSCs construidos, a oficinas em
Satde Mental oferecem uma possibilidade de produ-
¢io subjetiva que permitie a constru¢do de uma outra
forma de relagdo com o mundo, possibilitando ao
usuario aumentar seu campo de contratualidade sim-
bolica e de autonomia.

A gente fica mais trangiiila. A gente fazendo alguma
coisa melhora e ndo fica sé pensando no problema da gente,
porque distrai. Olha como agora eu eston conversando, que
nem pobre na chuva. Antes vocé nao me ouvia, se vocé me
visse no ano passado, vocé ndo falava que en era a mesma, eu
era abatida, 5o ficava chorando, lembrando do men pai.
Assin eu notei que en melhorei bastante meu modo de ser,
porque en sou assim uma pessoa mais fechada, mais calada.
Notei melhoras porgue a gente fazendo uma atividade com
muita gente, participando, distrai a cabega. En aprendi que
Jfazer coisas, vocé se sente melhor, porque se estd tricotando
vocé ndo esta pensando em nada, vocé estd pensando no tricd,
entenden? E vocé estando a toa, vocé estd pensando besteira,
¢ 0 que mais se pensa € em suicidio, por isso se fala que
depressao leva a morte, porgue mata a gente. Muita modi-
ficagao porque a gente desenvolve. En acho que tomando o
remédio a gente sente uma tristeza ¢ a gente estando ali,
mexendo com nma coisinba ou com outra, aquela prisao vai
saindo e a gente se solta e entdo parece que os remédios tra-
balham melhor ¢ a cabeca da gente também alivia aquela

tristega. Agora en sinto que sou capaz, que son uma pessoa
qute tem algo de melhor para oferecer, porque antes eu pensa-
va que ndo tinha nada para oferecer. Agora eu sei que tenho
habilidades que pensava que nao tinha, entao eu me sinto
mais importante do que antes, assim eston aprendendo agui
que posso ser 1itil ld fora com algum trabalbo, pelo menos
para dar de presente e assim mostrar que en sou capazg de
alguma coisa (DSC/18).

A Reabilitagao Psicossocial ¢ uma exigéncia éti-
ca, isto quer dizer que depois de anos tratando a ques-
tao da loucura através do circuito “crise-contencio-

internacao”¥

, produzindo exclusio e cronificacdo e
consolidando uma ruptura dos lagos familiares, soci-
ais e de trabalho, faz-se necessirio um movimento de
superacio deste paradigma asilar. Essa ruptura abot-
da, prioritariamente, a questao do tratamento, visando

a viabilizacdo de uma estratégia de inclusao social.

Portanto, a estratégia utilizada pela oficina deve
ser global e ndo-técnica, permitindo o questionamento
das Politicas de Saide Mental para que haja uma rup-
tura radical com o modelo asilar. Assim, é necessario
considerar que a reabilitacio deve englobar todos os
profissionais como atores do processo de “saide-
doenga”, quais sejam: profissionais, usudrios, seus fa-
miliares e a comunidade de forma geral. “O processo
de reabilitacio seria, entdo, um processo de reconstru-
¢do, um exercicio pleno da cidadania, e, também, de
plena contratualidade nos trés grandes cenarios: habitat,
rede social e trabalho como valor social”'*'°. O autor
diz que muito mais que oferecer uma variedade enor-
me de oficinas, intentando criar uma relacio artificial
entre “arte” e loucura, é utilizar a Reabilitacio
Psicossocial tdo somente para viabilizar um estatuto
de cidadania, onde caiba a diferenca que o portador
de sofrimento mental expressa em sua experiéncia
contratual com o social.

Desse modo as oficinas em Saude Mental po-
dem operar no reposicionamento da sociedade em
relagdo a loucura. Para ilustrar o que se pode operar,
em udltima instancia, na concepgao sobre a loucura e
no modo como lidar com esse fendbmeno no imagi-
nario coletivo, evocou-se “[...] o direito a desrazao sig-
nifica poder pensar loucamente, significa poder levar
o delirio a praca publica, significa fazer do acaso um
campo de invencao efetiva, significa libertar a subjeti-
vidade das amarras da verdade, chame-se ela identi-
dade ou estrutura, significa devolver um direito de ci-
dadania publica ao invisivel e até mesmo, e por que
ndo ao impensavel”'*!":
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CONCLUSAO

Enfim, poderfamos perguntar: as oficinas dos
Servigos de Saude Mental respondem a um novo
paradigma no campo da Saude Mental?. Entende-se
que as oficinas em Saude Mental avancam em dire¢ao
a Reabilitacao Psicossocial, aproximando-se como um
dispositivo que materializa o paradigma psicossocial,
porém, também paradoxalmente, operam ainda com
retrocesso e/ou repeticao da légica asilar; desse modo,
veé-se que as oficinas dos Servigos de Saude Mental
estdo em processo de transicio paradigmatica, cami-
nhando ainda nio de forma contraditéria a logica asi-
lar, mas ja em direcdo e com sentido a Reabilitacdo
Psicossocial, que tem por base as praticas da Reforma
Psiquiatrica. B esta ambigiiidade do tempo e a com-
plexidade da situacio do tempo presente “um tempo
de transicdo, sincrone com muita coisa que esta além
ou aquém dele, mas descompassado em relagio a
tudo o que habita”'”"°. Assim, para enfocar a transi-
¢do paradigmatica das oficinas em Satde Mental, evo-
cou-se a expressao: “[...] vivemos num tempo atonito
que ao debrugar-se sobre si proprio descobre que os
seus pés sdo um cruzamento de sombras, sombras
que vém do passado que ora pensamos ja nao ser-
mos, ora pensamos nio termos ainda deixado de set,
sombras que vém do futuro que ora pensamos ja set-
mos, ora pensamos nunca virmos a set”! ",
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