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Resumao:

O artigo tem como objetivo relatar a experiéncia do Projeto DelirARTE, voltado para a
promocdo da cidadania e expressao criativa de pessoas com transtornos mentais que residem
num Servico de Residéncias Terapéuticas (SRT) de Campo Grande, MS. As ac¢Oes foram
desenvolvidas entre os anos de 2021 a 2024, envolvendo estudantes de Psicologia,
profissionais de salide e moradores. Por meio de assembleias de usuérios foram delineadas
duas principais atividades: acompanhamento terapéutico e oficinas artisticas, desenvolvidas
de forma participativa. Os resultados apontam para o potencial da articulacao das oficinas e
das praticas de acompanhamento terapéutico, enquanto intervencdes que contribuem para a
transformacéo das propostas assistenciais e para a reinsercao social dos moradores. Por meio
dessas intervencdes, as Residéncias Terapéuticas podem ampliar a sua atuacao para além de
um espaco de moradia, resgatando o seu papel politico que possibilita producéo da
governanca da prépria existéncia, reconhecendo a autonomia e a liberdade desses sujeitos.

Palavras-chave: Servigos de Satde Mental; Reforma Psiquidtrica; Politicas Publicas;
Acompanhamento Terapéutico.

Abstract:



The article aims to report the experience of the DelirARTE Project, aimed at promoting
citizenship and creative expression of people with mental disorders who reside in a
therapeutic residence service in Campo Grande, MS. The actions were developed between
2021 and 2024, involving Psychology students, health professionals and residents. Through
user assemblies, two main activities were outlined: therapeutic support and artistic
workshops, developed in a participatory manner. The results point to the potential of
articulating workshops and therapeutic monitoring practices, as interventions that contribute
to the transformation of care proposals and the social reintegration of residents. Through
these interventions, Therapeutic Residences can expand their operations beyond a living
space, rescuing their political role that enables the production of governance of their own
existence, recognizing the autonomy and freedom of these subjects.

Keywords: Mental Health Services; Psychiatric Reform; Public Policies.
Resumen:

El articulo tiene como objetivo relatar la experiencia del Proyecto DelirARTE, orientado a
promover la ciudadania y la expresién creativa de personas con trastornos mentales que
residen en un servicio de residencia terapéutica en Campo Grande, MS. Las acciones se
desarrollaron entre 2021 y 2024, incluyendo a estudiantes de Psicologia, profesionales de la
salud y residentes. A través de asambleas de usuarios se perfilaron dos actividades
principales: apoyo terapeutico y talleres artisticos, desarrollados de manera participativa. Los
resultados apuntan al potencial de articular talleres y practicas de acompafiamiento
terapéutico, como intervenciones que contribuyen a la transformacion de las propuestas de
atencion y la reinsercidn social de los residentes. A través de estas intervenciones, las
Residencias Terapéuticas pueden expandir sus operaciones mas alla de un espacio
habitacional, rescatando su rol politico que posibilita la produccién de gobernanza de su
propia existencia, reconociendo la autonomia y libertad de estos sujetos.

Palabras-claves: Servicios de Salud Mental; Reforma Psiquiatrica; Politicas Publicas

seletos grupos da sociedade, como as
Arte, Cultura e Saude Mental ~ :
populagbes urbanas e com maior poder
econbmico (Mantecdn, 2017; Martins,
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habilidades e competéncias no campo das
belas artes, ainda se mostra como uma
realidade distante de muitos grupos,
especialmente as pessoas com adoecimento
psiquico (Mantecon, 2017).

Durante séculos, as pessoas com
transtornos mentais graves vém sofrendo
um intenso processo de exclusdo social
(Foucault, 2008). Nas

ocidentais, a loucura foi reconhecida como

sociedades

sinbnimo de alienacdo mental e social,
contribuindo para a marginalizacdo dessas
pessoas e para a construcdo de dispositivos
que buscavam afastar os “loucos” do
convivio em sociedade (Foucault, 2008;
Del’olmo; Cervi, 2017).

Nas instituicdes como os asilos e 0s
hospitais  psiquidtricos, os “loucos”
sofreram  diversas violéncias fisicas,
psicoldgicas e institucionais, sendo
submetidos a procedimentos perversos de
tortura, frequentemente travestidos em
propostas de tratamento psiquiatrico
(Alverga; Dimenstein, 2006; Foucault,
2008). Presos nos asilos e hospitais
psiquiatricos, essas  pessoas  foram
institucionalizadas, sendo privadas nao
apenas da sua liberdade e da sua cidadania,
como também da possibilidade do exercicio

do seu potencial artistico e criativo,

passando a ser percebidas como seres
débeis, infantis e incapazes (Amarante,
2015; Del’olmo; Cervi, 2017).

Entretanto, a partir da década de
1980 inicia-se um importante processo de
luta pela construcdo de uma nova proposta
de tratamento e cuidado das pessoas com
sofrimento  psiquico, pautadas na
desinstitucionalizagdo desses sujeitos, no
tratamento em liberdade e na busca por
acOes de inclusdo social dos pacientes e
suas respectivas familias (Amarante, 2015).
Esse movimento, conhecido como Reforma
Psiquiatrica, ganhou forcas no Brasil,
sobretudo a partir de dendncias da condicéao
desumana e deploravel das instituicbes
psiquiatricas e da violéncia dos tratamentos
ofertados a esse publico (Alverga;
Dimenstein, 2006). Apds anos de luta pela
criagdo de um novo modelo de cuidado em
salde mental, no ano de 2001 foi
promulgada a Lei 10.216, conhecida como
Lei Paulo Delgado, a qual propds “a
regulamentacgéo dos direitos da pessoa com
transtornos mentais e a extingdo
progressiva dos manicOmios no pais”,
dando inicio a um processo de construcéo
de novos modos de pensar e agir no ambito
da assisténcia em salde a esse publico

(Amarante, 2015).



Desde entdo, as internagcdes nos
hospitais  psiquiatricos vém  sendo
substituidas por outras propostas onde o
cuidado é exercido sob a égide de uma
Clinica Ampliada e Compartilhada, as
pessoas com transtornos mentais graves sao
reconhecidas como sujeitos e cidaddos e o
tratamento € realizado por meio de equipes
interdisciplinares, rompendo com 0s
reducionismos aos aspectos biomédicos do
adoecimento psiquico (Amarante, 2015).
Nessa vertente, novos dispositivos de saude
passaram a compor uma Rede de Atencéo
Psicossocial (RAPS), tecida por meio de
servigos substitutivos como os Centros de
Atencdo Psicossocial (CAPS), os Centros
de Convivéncia em Saude Mental, dentre
outros, agora orientados pelo acolhimento,
pela humanizacdo e pelo desafio da
construcao de uma proposta de um cuidado
exercido em liberdade e em comunidade
(Amarante, 2015).

Desse modo, por meio do
“Programa de Volta para a Casa”, instituido
em 2003, os pacientes antes internados nos
manicOmios passaram a receber alta
progressiva e a contar com apoio para sua
reintegracdo social, apdés um periodo de
longa internacdo psiquiatrica (Amarante,
2015). Entretanto, devido as precérias

condicdes de internacéo e a perversidade do

tratamento recebido por essas pessoas,
muitos pacientes ndo puderam retornar as
suas cidades de origens e reestabelecer o0s
seus vinculos familiares e sociais
(Amarante, 2015). Nessa perspectiva, em
2004, foi criado o Servigo Residencial
Terapéutico (SRT) que passou a fornecer
alternativas de moradia para essas pessoas,
subsidiadas pelo Estado. Além de fornecer
uma casa aos usuarios com histérico de
longas internacGes  psiquiatricas, as
moradias também ofertam suporte diario
por meio de cuidadores e de profissionais
de salde mental, sobretudo por meio de
acbes que auxiliem na integracdo dos
usuarios no contexto comunitario no qual
agora residem (Brasil, 2004).

Nesse novo cenario, ainda em
processo de consolidacdo, surge a
necessidade de formacdo de profissionais
de saude mental com um olhar ampliado
sobre o louco e sobre a loucura, capazes de
construirem um novo fazer em salde
mental que reconheca a autonomia desses
sujeitos e a necessidade de lutar pela
garantia dos direitos humanos da populacéo
com sofrimento psiquico e suas respectivas
familias (Amarante, 2015; Pissolatti;
Souza, 2015). Além disso, acredita-se que a
formacdo  universitaria em  salde,

alicercada nos pressupostos éticos e



politicos da Reforma Psiquiatrica, pode
contribuir para a construcdo de novas
praticas que vdo além da clinica tradicional
e que abram espaco para acOes artisticas e
culturais que possam contribuir tanto para a
expressao criativa, Como para a reinsercéo
social desses sujeitos na sociedade
(Amarante; Costa, 2012; Psissolatti; Souza,
2015).

Entretanto, no contexto
universitario, a formacdo em saude mental
ainda € marcada por préaticas livrescas,
conteudistas e disciplinares, pautadas na
transmisséo de informacdes e conceitos que
pouco contribuem para o desenvolvimento
de profissionais sensiveis aos novos
desafios que perpassam a nova proposta de
salde mental (Amarante, 2015; Mello; Teo;
Ferrari, 2021; Pissolatti; Souza, 2015).
Nesse sentido, estudos apontam para a
necessidade de construcdo de iniciativas
interdisciplinares, no &mbito da formagéo
de estudantes em salde mental, que
rompam os limites dos muros da
universidade e que possibilitem a
construcdo de espacos que possibilite aos
estudantes conhecerem a realidade do
Sistema Unico de Satde (SUS) e as
histdrias de vida das pessoas que utilizam,

cotidianamente, os servicos da RAPS

(Dimenstein, 2009; Amarante; Torre,
2017). Também sdo ainda incipientes as
propostas que considerem 0
desenvolvimento de habilidades artisticas e
que possibilitem aos estudantes de salde
mental vivéncias culturais que possibilitem
a expressdo de novos modos de pensar e
agir sobre o mundo, por meio de diferentes
linguagens (Pissolatti; Souza, 2015).

Nessa perspectiva, a proposta do
DelirARTE foi construida no intuito de
contribuir tanto para a promocdo da
cidadania e da expressdo criativa das
pessoas com transtornos mentais graves,
residentes em um Servico Residencial
Terapéutico de Campo Grande, Mato
Grosso do Sul (MS), como também para
viabilizar uma proposta de formacgdo em
salde mental alinhada aos principios da luta
antimanicomial e da reforma psiquiatrica,
por meio de intervengdes artisticas e
culturais.

A proposta se insere na interface
entre os campos das belas artes e das
politicas publicas de saide mental e busca
refletir acerca da importancia da construcao
de espagos para expressdo artistica e
cultural das pessoas com sofrimentos
psiquicos e transtornos mentais graves. Por

meio das artes, propde-se a ressignificacdo



dos delirios, deixando de compreende-los
apenas como sintomas psicopatoldgicos,
mas passando a reconhece-los como uma
outra possibilidade de organizacdo da
realidade, capaz de promover o exercicio da
criatividade, da imaginacao e da expresséo
pessoal. Em outras palavras, a proposta do
DelirARTE busca a construcdo de novos
sentidos para a experiéncia delirante,
deixando de restringi-la apenas ao
adoecimento e a alienacdo, passando a
considera-la como um canal de expressédo
da subjetividade, da identidade e da
criatividade artistica individual e grupal.

Projeto DelirARTE: Oficinas
Artisticas E Acompanhamento
Terapéutico Como Pratica De Cuidado
Em Saude Mental

DelirARTE foi
desenvolvido entre os anos de 2021 a 2024,

O  projeto

em uma SRT do municipio de Campo
Grande — MS que integra a RAPS da capital
sul-mato-grossense. Como dito
anteriormente, trata-se de um servigo que
oferece uma alternativa de moradia para
pessoas com histérico de longas
internacBes psiquiatricas e que nao
puderam ser reinseridas em suas familias e

grupos de origem. O servico conta com

pacientes com diversos diagnosticos em
salide mental, sendo, em maioria psicoticos
graves e com muitos comprometimentos
psicossociais gerados pelo processo de
institucionalizagdo nos manicOmios.

As agdes foram desenvolvidas por
meio de uma parceria entre o docente
coordenador de uma liga académica,
vinculada ao curso de graduacdo em
Psicologia da Universidade Federal de
Mato Grosso do Sul (UFMS), seis
discentes, integrantes da Liga Académica
em Psicologia da Saude (LAPS) e os
profissionais  atuantes no  Servigo
Residencial Terapéutico, incluindo a
gerente técnica do local e os cuidadores. O
projeto foi proposto a partir da necessidade
de construcdo de estratégias formativas que
aproximem os estudantes dos dispositivos
da RAPS, permitindo que experienciem o
trabalno em sadde mental. Além disso,
constatava-se a necessidade de ampliacédo
das acOes ofertas na SRT, reconhecendo a
importancia de construcdo de propostas que
fossem além do tratamento convencional.

Durante 0 periodo de
desenvolvimento do projeto, residiam na
casa, em média, 11 pessoas que se
constituiram ~ como  0s  principais
participantes das atividades. A participacdo

dos moradores se dava exclusivamente a



partir do interesse dos mesmos, ndo sendo
utilizada nenhuma forma de convencimento
ou apelo punitivista para garantir a
participacdo. Mais do que um aspecto
metodoldgico, essa postura buscava
assegurar 0 respeito a autonomia e a
liberdade dos moradores que poderiam
decidir, a cada encontro, se gostariam ou
ndo de participar das atividades e, até
mesmo, desistir das mesmas quando ja ndo
se sentiam interessados. Nesse sentido, as
técnicas artisticas e culturais foram
utilizadas como mediadoras do processo de
construcdo e fortalecimento de vinculos,
possibilitando que moradores e estudantes
se conhecessem e compartilhassem o
processo de cuidado.

As atividades iniciaram em maio de
2021, em meio a pandemia de COVID-19 e
da imposicdo de medidas de distanciamento
social que ja se encontravam um pouco
mais flexiveis devido aos avangos da
producdo e distribuicdo de vacinas. Nesse
sentido, se antes da pandemia, as pessoas
com transtornos mentais graves ja se
deparavam com a dificuldade de acesso a
diferentes espacgos sociais e culturais das
cidades, com as medidas de distanciamento
social isso se agravou. Assim como grande

parte da populacéo brasileira, essas pessoas

também vivenciaram medo, angustia e
intenso sofrimento diante do novo cenério.

Cabe ressaltar que os moradores da
SRT passaram por um longo periodo de
institucionalizagéo em hospitais
psiquiatricos, e ficaram presos e isolados
durante a internacdo. Ao longo do projeto,
muitos  participantes  compartilhavam
memorias e experiéncias de anulagdo de
subjetividades, como simplesmente néo
poder vestir 0 que queriam, decidir o que
comer ou, simplesmente, sair da instituicao
e receber visitas. Dessa maneira, com a
mudanga para um servico pautado no
cuidado em liberdade, a retomada do
espaco urbano foi essencial para que esses
individuos retomassem a vida comunitéria.
No entanto, o distanciamento social se
imp6s como um obstéaculo para o exercicio
desse direto, fazendo-os relembrar dos
periodos de internagdo nos hospitais
psiquiatricos. Por outro lado, esse cenario
parece ter favorecido a boa recepcdo por
parte dos moradores ao projeto, ja que,
estavam impossibilitados por um longo
periodo, de frequentar outros servigos que
oferecessem  alguma  atividade de
socializagéo.

Dessa maneira, 0 momento inicial

do projeto ocorreu com as apresentacoes



dos estudantes aos moradores e aos
profissionais que atuavam na SRT. Alem de
apresentar as propostas do projeto,
buscava-se também o consentimento dos
moradores para que 0S estudantes
pudessem frequentar a SRT, isto é, a sua
casa. Essa postura, mantida ao longo de
toda a intervencdo, buscava reconhecer o
carater dialégico do projeto, reconhecendo
0s moradores como sujeitos capazes de
pactuar, assim como de trazer contribuicdes
para a construcdo coletiva das acbes em
salde mental, respeitando a sua autonomia,
durante toda as etapas.

No ambito das politicas pablicas de
salide mental orientadas pelos principios da
Reforma Psiquiatrica, as assembleias de
usudrios vém se destacando como
importantes préaticas de cuidado em saude
mental, possibilitando que as pessoas com
transtornos mentais sejam ouvidas e
participem da construcdo das propostas
assistenciais (Formiga et al.,, 2023;
Junqueira; Carniel; Montavani, 2015).
Nesse sentido, no primeiro momento, 0S
estudantes, juntamente com o docente
orientador, e com apoio dos profissionais
gue atuam na residéncia, organizaram uma
assembleia para que 0s usuarios pudessem

conhecer a proposta e opinar sobre ela.

Durante a assembleia, os moradores
manifestaram interesse de participagdo em
oficinas artisticas e culturais, mas também
trouxeram demandas relacionadas as suas
experiéncias durante o periodo de
distanciamento social. Ap6s um periodo de
medidas intensas que ampliaram o
sentimento de isolamento da vida
comunitaria, os moradores manifestaram
seu desejo de retomar 0 acesso a cidade,
como por exemplo, mediante o retorno as
atividades fisicas, idas ao centro para
compra de itens pessoais, frequéncia a
cultos e instituicdes religiosas, dentre
outros.

Diante da nova demanda, o grupo
pactuou que o projeto incluiria oficinas
artisticas e culturais, semanais, assim como
praticas de Acompanhante Terapéutico
(AT), isto é, um “tipo de atendimento
clinico caracterizado pela pratica de saidas
pela cidade ou estar ao lado da pessoa com
dificuldades

auxiliad-la novamente na circulacdo social,

psicossociais,  buscando
considerando suas limitacbes e seu
contexto histérico” (Cunha; Pio; Raccioni,
2017, p. 639). No Brasil, o AT vem se
constituindo como uma importante
estratégia de cuidado em salde mental,
possibilitando o reconhecimento das

especificidades de cada pessoa, auxiliando



a garantir um olhar que supere o modelo
biomédico e psiquiatrico tradicional,
contribuindo para reinsercao e reabilitacdo
psicossocial desses sujeitos (Acioli Neto;
Amarante, 2013).

Segundo Ribeiro (2009) o AT é uma
pratica clinica na rua, possuindo a
potencialidade de envolver o usuario em
novas situagdes, nNOVOS espacos, superar
limitacGes e permitir que o sujeito seja cada
vez mais autbnomo. A retomada do espaco
urbano realizada com os moradores, é
duplamente importante, além de ser uma
maneira de se retornar ao contexto social
ap0s um periodo de pandemia e também
uma maneira de reivindicar o uso do espaco
urbano e exercicio da cidadania, por
usuarios dos servigos de satde mental.

Diante da nova proposta, 0s
moradores escolheram, livremente, um
estudante para ser seu AT, podendo
combinar quais atividades que estariam
envolvidas nos acompanhamentos, bem
como estabelecer os dias e 0s horérios
possiveis para 0s encontros. Aqueles que
ndo desejavam um AT, tiveram 0 Seu
direito respeitado, sendo incentivados a
participar das oficinas, podendo decidir
pelo mesmo, posteriormente. JA no
moradores

primeiro  momento,  0S

manifestaram diferentes interesses, como o
de frequentar espacos e servicos da cidade
(por exemplo: shopping, mercado, parques,
etc), conhecer outros espagos do bairro
onde a casa estava localizada (por exemplo:
comeércio, pragas, servicos de saude), e até
mesmo, uma conversa ha propria
residéncia, quando ndo desejassem sair
dela.

Nesse sentido, as diferentes formas
de se fazer AT foram sendo desenvolvidas,
de forma coletiva e participativa,
fortalecendo o vinculo dos moradores com
seus acompanhantes. Assim, as agdes eram
pactuadas, mas ndo eram rigidas, sendo
possivel a mudancas de planos, de modo
que os estudantes respeitavam o desejo dos
moradores, sem impor a eles 0s seus
interesses ou ritmos.  Ademais, cada
estudante e morador tinham liberdade para
construir um modo singular de desenvolver
e vivenciar o AT, respeitando assim as suas
necessidades e singularidades.

De modo geral, as saidas pela
cidade ocorriam em duplas, formada pelo
morador e seu AT. Contudo, também foram
construidas algumas atividades coletivas de
AT, por meio de iniciativas espontaneas, a
partir do convite dos proprios moradores

para que outros usuarios 0S



acompanhassem em uma atividade externa
(por exemplo: ir ao centro da cidade, a
padaria ou apenas sairem juntos para
caminhar e conversar). Algumas saidas
coletivas foram construidas por meio das
assembleias de usuarios, uma vez que
exigiam  maior  organizagdo, como
piguenigques em parques publicos na cidade,
visita em algum ponto turistico de interesse
comum e, até mesmo, ir a central de
abastecimento da cidade para comprar
mudas e insumos de jardinagem para
construcdo de uma nova horta na SRT,
também pactuada na assembleia de
usuarios.

Nessa direcdo, uma das moradoras
apresentou a AT o desejo de frequentar as
aulas de zumba, que ocorriam na praga,
proxima a SRT. Assim, semanalmente a
estudante ia ao encontro da moradora e
auxiliava a sua participacdo na aula
coletiva, juntamente com outras mulheres
do bairro. Apdés algumas semanas de
participagdo na zumba, essa mesma
moradora foi reconhecendo novos desejos,
incluindo o de retornar a escola e o de
realizar producdes artesanais
independentes que, posteriormente,
passaram a ser expostas e vendidas.

Além disso, um morador na faixa

etaria  de 30 anos  apresentava

caracteristicas introvertidas e uma postura
de reclusdo em seu quarto, optando,
sempre, por estar distante das atividades
exercidas no projeto. Assim, o AT
permanecia, enquanto acompanhante, o
acompanhando no “mundo” silencioso do
qual esse morador tinha preferéncia e
sentia-a bem. Demandava do AT outras
estratégias como a de colecionar fotografias
dos momentos vivenciados e das poucas
saidas com o morador ao lado externo da
casa em uma espécie de mural na parede do
quarto, bem como acostumar-se com a
necessidade do siléncio do mesmo e a
valorizacdo do corpo presente enquanto
companhia, firmado sempre com “obrigado
por ficar aqui” no momento de despedida.
Outra moradora, uma senhora em
torno de 60 anos, preferia ficar a maior
parte do tempo com a AT na SRT,
conversando, assistindo TV, ouvindo
musica, dentre outras atividades. A saida de
casa ocorria apenas no inicio do més, mais
especificamente quando recebia seu
beneficio. Nesse periodo, a moradora
gostava de sair e comprar coisas variadas,
como roupas, utensilios para casa e moveis,
podendo agora contar, com a presenga de
uma AT, para compartilhar esses
momentos. Os locais de compra também

eram diversos, podendo ser shopping



centers, mercados ou lojas localizadas no
centro da cidade.

No entanto, as atividades externas
encontravam desafios, atrelados
principalmente ao estigma relacionados a
loucura e a utilizacdo dos servigos da
RAPS. Em cada saida, estudantes e
moradores recebiam olhares desconfiados
que, ndo raramente, também eram
acompanhados de comentarios e até mesmo
condutas preconceituosas. No caso da
moradora mencionada anteriormente, por
exemplo, muitos comerciantes néo
verbalizavam diretamente com ela, tanto
para escolher o que queria comprar ou
consumir, e se dirigiam ao acompanhante
no momento do pagamento, revelando uma
forma sutil de apagamento da pessoa ali
presente.

Nesses momentos cabia ao
estudante exercer a funcdo politica de um
AT, e redirecionar a atengdo da
comunidade para o morador, auxiliando no
processo de sensibilizacdo para outras
formas de se relacionar com o louco e com
a loucura. Atitudes como essas contribuem
para a garantia da autonomia e chamam a
atencdo para ndo se cair em um
assistencialismo do usuario que passaria a

ser tutelado pelo AT.

De forma concomitante, foram
desenvolvidas oficinas, voltadas para a
expressao artistica, estética e cultural por
meio de técnicas de pintura, musica,
audiovisual, fotografia, teatro, literatura,
danca, dentre outras. As oficinas foram
conduzidas na perspectiva das Oficinas em
Dindmica de Grupo, segundo proposta de
Abade e Afonso (2003). Nessa perspectiva,
mais do que a producdo de intervencgdes e
produtos artisticos, as oficinas passam a ser
compreendidas como espacos dialégicos e
de circulacéo da palavra, possibilitando aos
participantes expressarem por meio de
novas linguagens seus sentimentos,
memdrias e afetos. As oficinas, portanto,
passam a ser dotadas de potencial de
desenvolvimento artistico, como também
terapéutico, uma vez que permite a
expressdo e elaboracdo de processos
subjetivos e psicossociais (Abade; Afonso,
2003).

As oficinas artisticas ocorriam,
semanalmente, em dias e horarios
pactuados entre o0s estudantes, 0s
moradores e 0s profissionais que atuavam
na SRT. As mesmas aconteciam dentro do
espaco residencial, utilizando variadas
técnicas e buscavam uma participacdo

autbnoma, sem imposicdo, tendo como



facilitadores os estudantes de Psicologia.
As oficinas incluiam diversos recursos
artisticos, como desenhos e pinturas-livres,
teatro, danca, mdsica e  recursos
audiovisuais.

As oficinas culinarias foram as que
mais instigavam a participacdo dos
moradores, incluindo preparacdo de pao,
ovos de pascoa, doces, pipoca, dentre
outros. Nota-se que essas oficinas
envolviam os moradores desde a compra
dos ingredientes, bem como na preparacao
das receitas e, ainda, no momento de
degustar e sentar-se para compartilhar os
preparos do grupo. Nesse sentido, enquanto
participavam das ac6es, podiam falar de si
e de suas experiéncias, em um sentido
amplo, incluindo sua historia de vida, seus
sonhos e receios, assim como aspectos
relacionados ao processo de salde e
adoecimento.

Mais do que produzir materiais e
produtos, as oficinas buscavam ser um
espaco ludico, de expressdo criativa e
fortalecimento de vinculos. Assim, o
numero de participantes, embora baixo em
varias oficinas, ndo foi um ponto de
preocupacdo, mas sim de entendimento que
0s gostos ali eram variados. Havia uma
variacdo nas formas de participar dessas

oficinas, havendo espaco tanto para uma

participacdo mais ativa, assim como para
apenas observar e conversar, durante a
atividade. Dessa forma, mesmo sem a
participacdo de todos, era possivel notar
que alguns moradores passavam por perto,
cumprimentavam, faziam algum
comentario, conversavam sobre a rotina ou
algum assunto cotidiano.

Articulado com o AT, algumas
oficinas tiveram como objetivo a
organizacdo e a comemoracdo de
festividades dentro do espaco residencial,
como as festas juninas, alguns aniversarios,
dia das bruxas, celebragdes natalinas, etc.
Assim, como em outras atividades do
projeto, as oficinas enfatizavam a
elaboracdo conjunta entre estudantes e
moradores. Os temas eram decididos em
assembleias de usuérios, assim como a
decoracdo e o cardapio, garantindo que as
mesmas nao acontecessem “para eles”’, mas
sim que fossem construidas “juntamente
com eles”. Além disso, o grupo
compartilhava os desafios da realizacao de
acOes sem recursos financeiros proprios, de
modo que cada participante, seja estudante,
morador ou profissional, ajudava com o que
podia, sendo também responsaveis de
buscar meios para que as acoes

acontecessem.



Nota-se ainda, que as oficinas
artisticas exerceram um importante papel,
por meio de atividades que valorizavam e
instigavam o0 potencial artistico desses
moradores, deixando de ser visto apenas
como individuos delirantes, passando a
ocupar o lugar de sujeitos criativos. Dessa
maneira, realizar oficinas em servicos de
salde, vai além de produc6es artisticas, no
sentido de produtos a serem expostos ou
comercializados. A interlocucdo entre arte
e saude mental favorece uma maneira de
manifestar expressfes, sentimentos e
desejos, viabilizando um  cuidado
humanizado com um papel ativo e a
liberdade de subjetividade dos usuarios
(Cruz et al., 2021).

Nesse sentido, os momentos das
oficinas se constituiram como espacos de
criacdo e trocas afetivas entre 0s proprios
moradores e 0s estudantes. Assim, as trocas
intergrupais, que ocorriam entre as oficinas,
além de resgatar memorias afetivas,
também eram espacos de trocas de
experiéncias, criacdo de vinculos, que
possibilitaram futuramente a execucgédo de
atividades de AT, com os moradores que
ainda ndo exerciam essa atividade. Nesses
momentos, muitos relataram aspectos

importantes de sua subjetividade, como

religido, gostos particulares e até sobre as
experiéncias de seus periodos de internacdo
em instituicGes psiquiatricas, mesmo que
despertassem memorias e sentimentos
desagradaveis.

Esses momentos, em meio as
oficinas, permitiam que os moradores
contassem a sua historia de vida, com suas
proprias palavras, rompendo com as
informacdes que sdo apreendidas nos
documentos produzidos por especialistas
que, contam sobre a doenca e apagam a
pessoa que vive com o0 adoecimento
psiquico e toda a sua identidade social.
Nessa direcdo, em uma das oficinas
culinarias, enquanto produzia-se um pao,
um dos moradores ensinou ao grupo uma
técnica para averiguar se a massa ja estava
pronta para ser sovada, sugerindo colocar
um pedaco da mesma em um copo com
agua. Segundo ele, aprendeu com sua mae
que se 0 pedaco flutuasse, a massa estaria
pronta. Naquele momento, o grupo pode
ndo apenas aprender e observar uma nova
técnica culindria, como também conhecer
um aspecto ainda ndo apresentado da
historia de vida do morador.

Embora ndo tivessem como
objetivo inicial, as oficinas também

parecem ter incentivado alguns moradores



a utilizarem seus recursos criativos para
geracdo de renda. Apés participar de
diversas  oficinas, uma  moradora
manifestou o desejo produzir pinturas em
panos de pratos, para serem expostos e
vendidos. [Essa nova proposta foi
estimulada tanto  pelos  estudantes
oficineiros como também pela AT que
desempenhou um importante  papel
auxiliando a moradora na compra de
materiais, producéo e venda dos seus panos
de prato. A moradora definiu todos os
detalhes de como seria a venda dos
produtos, sendo também responsavel pela
producdo de uma etiqueta com sua
logomarca propria, criada em meio as
oficinas.

Analisando o  processo  de
desenvolvimento das oficinas, articuladas
com as praticas de AT, é possivel
corroborar com outros estudos que vem
apontando que essas intervencfes vém
contribuindo para a transformagdo das
propostas assistenciais, sobretudo por
tensionarem o redirecionamento da atencéo
para a integralidade dos sujeitos com
transtornos mentais, passando a contribuir
para a reinser¢do social dos moradores
(Acioli Neto; Amarante, 2013; Silva et al.,

2022).

Por meio dessas intervencbes as
Residéncias Terapéuticas podem ampliar a
sua atuacdo para além de um espaco de
moradia, resgatando o seu papel politico
que possibilita producdo da governanga da
propria  existéncia, reconhecendo a
autonomia e a liberdade desses sujeitos
(Nobrega; Veiga, 2017). Desse modo,
estimular a autonomia € um importante
aspecto para o SRT e as oficinas e o
Acompanhamento Terapéutico, podem se
constituir como espacos para que a

cidadania seja exercida e garantida.

Arte Como Caminho Para Novas
Propostas De Formacéo E Atuacdo Em
Saude Mental

No contexto da saude mental,
sobretudo ap6s as conquistas do
movimento da Reforma Psiquiatrica, as
intervengdes artisticas e culturais vém se
consolidando como um potente recurso
terapéutico, capaz de produzir novas
linguagens e possibilidades de expresséo
ndo apenas dos conflitos e sintomas
psiquicos, como também para dar voz as
historias de vida dos usuarios e suas
familias  (Amarante; Nocam, 2012;
Amarante;  Torre, 2017;  Andrade;



Grisiveloso, 2015; Mendes; Lopes; Lobo,
2016).

Mesmo antes da  Reforma
Psiquiétrica, iniciativas como as de Nise da
Silveira junto a pacientes asilados nos
Hospitais Psiquiatricos do Rio de Janeiro ja
vinham revelando a importancia da
utilizacdo das atividades artisticas e
culturais no &mbito do cuidado em salde
mental, mostrando-se como uma estratégia
importante para expressdo e elaboracdo de
conteudos subjetivos e inconscientes
(Gullar, 1996; Mello, 2014). Nesse sentido,
diversas experiéncias na interface entre as
artes e a salde mental vem sendo
desenvolvidas em todo o pais, propondo
acbes como oficinas de teatro e danga,
trabalhos manuais, pinturas, dentre outros
(Amarante; Costa, 2012; Amarante; Torre,
2017;  Andrade; Grisiveloso, 2015;
Coscrato; Bueno, 2009; Mendes et al.,
2016).

Conforme destacam Amarante e
Nocam (2012), o encontro entre a Arte e a
Psiquiatria propiciou uma ruptura nas
praticas hospitalocéntricas e um resgate da
expressividade artistica e criativa dos
pacientes, antes percebidos como alienados
e incapazes. Agora, por meio da arte e da

cultura, resgata-se o potencial de criacdo

desses sujeitos, passando a reconhecé-los
como atores e protagonistas, contribuindo
para ressignificacdo do lugar que essa
pessoa ocupa na sociedade (Amarante;
Torre, 2017).

Desse modo, por meio das
intervencdes artisticas e culturais, 0s
sujeitos que antes eram reconhecidos
apenas por seus diagndsticos, passam a se
reconhecer e serem reconhecidos nas
funcbes de artistas, escultores, cantores,
criadores e atores ndo apenas das obras que
produzem, mas também de sua propria
historia ~ (Amarante;  Costa, 2012;
Amarante; Torre, 2017). Em outras
palavras, mais do que a simples incluséo de
novas a¢des no ambito da salde, a inclusdo
das atividades artisticas e culturais nos
servicos de salde mental podem auxiliar na
construcdo de novas formas de
compreensdo da loucura, assim como para
o reconhecimento dos “loucos” enquanto
sujeitos de direitos e dotados de
capacidades criativas e expressivas,
portanto como cidadaos com plenos diretos
de existirem no mundo (Amarante; Nocam,
2012; Amarante; Torre, 2017).

Além disso, no ambito da saude
mental, a arte pode ser apreendida por meio

de novos sentidos, diferentes dos moldes



tradicionais, muitas vezes atravessado
pelos padrdes estéticas e a necessidade de
producdo de obras que atendam aos ideais
de determinados grupos que vdo compra-la
ou consumi-la (Amarante; Nocam, 2012;
Amarante; Torre, 2017). Ainda que sejam
recorrentes as intervencdes artisticas e
culturais que enfatizam a geracédo de renda
por meio da venda das obras dos usuarios
dos servicos de saide mental, autores como
Amarante e Torre (2017) chamam a atencao
para a necessidade de consideramos a arte
como um importante veiculo de
transformacéo do lugar social da loucura,
uma vez que permite a expressdo das
identidades individuais e culturais de
sujeitos, historicamente marginalizados da
vida em sociedade. Desse modo, apesar do
reconhecimento do potencial terapéutico
das artes e das iniciativas culturais, o
projeto DelirARTE enfatiza 0 uso dessas
intervengdes como  possibilidade de
empoderamento social dos “loucos” e como
elemento capaz de dar vozes, cores, sons e
formas para suas demandas, quase sempre
silenciadas (Amarante; Torre, 2017).

Por fim, ao considerarmos a
interlocucdo entre o0s estudantes de
Psicologia e o0s moradores, & possivel
também identificar as contribuicdes de

experiéncias como essa para a formacéo de

novos profissionais de salde mental,
comprometidos com a luta antimanicomial
e com a reforma psiquiatrica. Estudos
apontam que psicélogos inseridos nos
servigos da RAPS ainda desenvolvem uma
conduta pautada no modelo biomédico e
manicomial, ofertando praticas individuais
associadas a uma tutela e infantilizacdo dos
usuarios (Dimenstein; Macedo, 2012;
Silva; Caldana, 2016; Silvano et al., 2024).
Além disso, constata-se a forte presenca do
discurso  psiquidtrico no fazer dos
psicdlogos, gerando maior énfase no uso
medicag0es em detrimento da construgdo
de intervencdes coletivas voltadas para a
autonomia e o protagonismo desses sujeitos
(Dimenstein;  Macedo, 2012; Silva;
Caldana, 2016; Silvano et al., 2024).
Outros estudos apontam que,
mesmo diante de um papel historico
importante da profissdo, na consolidacéo de
praticas alternativas ao modelo manicomial
e com discursos favoraveis a luta
antimanicomial, os profissionais de
psicologia ainda se sentem despreparados e
receosos para 0 desenvolvimento de
intervengdes com pacientes psiquiatricos,
abrindo o debate acerca dos desafios
relacionados a formagdo, seja na

graduacéo, seja ap0s a entrada nos servicos



de saude mental (Macedo; Dimenstein,
2016; Sales; Dimenstein, 2009).

Nas ultimas décadas, com os
avancos das politicas de saude publica no
contexto brasileiro, a formagdo em
psicologia vem passando por reformulagdes
em suas diretrizes curriculares com o
intuito de formar profissionais para uma
atuacdo condizente com os principios do
SUS e pautada nos principios da Reforma
Psiquiatrica (Dimenstein; Macedo, 2012).
Todavia, a formacdo em Psicologia e dos
demais profissionais de salde mental ainda
apresenta lacunas que podem impactar na
futura atuacdo profissional, como a énfase
em disciplinas biomédicas ou focadas nos
aspectos psicopatologicos da experiéncia
de adoecimento psiquico, com pouca
articulacdo com os preceitos da reforma
psiquiatrica e da luta antimanicomial, além
da incipiéncia de estagios e atividades
praticas nos servigcos substitutivos da
RAPS, havendo maior énfase na
transmissdo e memorizagdo de conteudos,
como as classificagdes psicopatologicas
(Mello et al., 2021; Picasso; Tavares;
2019).

De acordo com Serafim et al.
(2017), a formagcdo em Psicologia,

comprometida com o0s principios da

reforma psiquiatrica, tende a promover nos
estudantes novas formas de se relacionar
com o sofrimento psiquico sem se pautar na
visdo estigmatizada da loucura. Nesse
sentido, a pratica nos servigos de salde
mental da RAPS, durante a graduacdo em
Psicologia e demais cursos da éarea da
salde, vem se mostrando como uma
importante estratégia formativa para os
estudantes, consolidando um
posicionamento de defesa do cuidado
humanizado que visa a autonomia desses
sujeitos (Querino et al., 2022).

Dessa forma, as atividades praticas
desenvolvidas dento dos servicos da Rede
de Atencdo Psicossocial, como as
realizadas no Projeto DelirARTE, podem
ser consideradas como um importante meio
de aprendizagem para os estudantes. Além
de serem uma nova maneira de construir
vinculos entre os estudantes, usuarios e
profissionais de saude, consolidando assim
praticas pautadas na reforma psiquiatrica e
na luta antimanicomial, possibilitando a
autonomia, criatividade e cidadania dos

usuarios dos servicos de saude mental.
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