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RESUMO: o presente trabalho tem por objetivo apresentar um relatode experiéncia de estagio em uma
residéncia terapéutica sob o viés da Psicologia e da Arteterapia. A Residéncia Terapéutica VF esta situada na
cidade de Curitiba, PR. A instituicdo é um ambiente privado onde os pacientes residem, 0s mesmos S&o0
portadores de transtornos mentais graves, o horario de atendimento é de periodo integral, o servico esta
disponivel ha 4 anos, tornando-se iniciativa das atuais proprietarias “M” e sua irmd. Apesar de poucos
encontros, percebeu-se que os resultados obtidos foram positivos,durante a execucao das atividades grande parte
dos pacientes engajaram-se e mostraram-se animados em participar. Isto é, foi alcancado o objetivo primario
em oferecer atividades recreativas para compor uma rotina com mais tempo de qualidade. Além do mais, 0s
pacientes ndo possuem vinculo com os familiares fazendo que se sintam desamparados, entdo uma das
principais ferramentas nas atividades foi o0 acolhimento e o vinculo das académicas com os pacientes.
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I.  INTRODUCAO

O estagio supervisionado 11 tem como objetivo geral compreender o campo profissional e as possiveis
atuacOes da psicologia, fomentando um espaco tedrico pratico para uma formacdo mais consistente dos
académicos. A insercdo do académico em préaticas no campo de estagio busca o aprimoramento técnico de
observacao, criagdo de projeto e execugdo de intervencdo, sendo estes os principais métodos do exercicio da
profissao.

A disciplina tem carga total de sessenta e seis horas a serem cumpridas ao longo dosemestre, esta
igualmente dividida em trés pilares, sendo estes: a atividade externa (observagdo, adequacdo da intervencao,
aplicacéo do projeto e registro das atividades do campo de estagio), supervisdo académica e producéo e leitura.
O presente relatorio visa apresentar o processo de realizagdo do estagio basico I, descrito sistematicamente
através de diarios de campo e relatérios semanais, 0s quais contém observagdes e impressdes obtidas e
fundamentadas com conhecimentos adquiridos ao longo do curso.

O relatério estd estruturado de maneira a apresentar o estigio (introducdo), o local de estagio
(caracterizacdo do campo de estdgio), as atividades realizadas e suas fundamentacbes tedricas
(desenvolvimento/fundamentacdo tedrica, ou os relatorios desenvolvidos), as conclusdes das alunas quanto a
realizacdo das atividades (consideragBes finais), os autores utilizados para embasar o trabalho, tais como:
(TENORIO& FERNANDO, 2002; BARBOSA & COSTA & MORENO, 2012; DSM-V, 2014; entre outros)

(referéncias), e os documentos que foram necessarios para a elaboracdo dos relatérios e fotos
(apendice).

No decorrer deste trabalho, podera ser observado a metodologia da intervencgdo pormeio da arte terapia
na Residéncia Terapéutica Viver Feliz localizada em Curitiba que abriga pessoas entre 18 e 59 anos, com
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transtornos mentais diversos. A intervencdo teve como objetivo promover bem-estar sdécio-emocional aos
pacientes, que até entdo ndo possuiam nenhum programa de tratamento além do medicamentoso.

Foram realizados quatro encontros com duragdo de 45 minutos cada e as tematicasabordadas foram
autoconhecimento, experiéncias sensoriais, emocoes e rela¢fes interpessoais. A forma de intervencdo escolhida
foram atividades artisticas e lidicas. O primeiro encontro foi pedido aos pacientes para fazerem um autorretrato,
no segundo encontro foi feito placas e o plantio de flores, no terceiro encontro foi feito uma dindmica de
integracéo e a garrafa sensorial, no quarto encontro foi feito um mural com fotos dos pacientes e cuidadores.

Como resultado da aplicacdo do projeto, foi possivel perceber a importancia de oferecer tempo de
qualidade aos pacientes, obtendo como forma a promogao de satide mental. Embora o nimero de encontros tenha
sido limitado, criando um vinculo terapéutico, foi possivel observar como 0s pacientes se engajaram nas
atividades e sentiram-se bem em realiza-las.

Il.  CARACTERIZAGCAO DO CAMPO DE ESTAGIO

A Residéncia Terapéutica VF esta situada na cidade de Curitiba, PR. A instituicdo é um ambiente
privado onde os pacientes residem, os mesmos sdo portadores de transtornos mentais graves, o horario de
atendimento é de periodo integral, o servico esta disponivel ha 4 anos, tornando-se iniciativa das atuais
proprietarias “M” e sua irma.

O objetivo da instituicdo é acolher pessoas com necessidades especificas que ndo tém vinculo familiar,
dessa forma recebem moradia, alimento e tratamento. Os residentes que possuem habilidades menos limitadoras
sdo incentivados a mudar-se para sua propria casa, ja os individuos com transtornos mais agravantes
permanecem na residéncia terapéutica a cuidado dos profissionais.

As rotinas de atendimento seguem as normas estabelecidas, com atendimento nutricional, fisioterapico
e clinico. Todos os dias, cuidadores prestam acompanhamento aos moradores pelo periodo de vinte e quatro
horas.

Em relacdo a estrutura fisica, se trata de uma casa residencial que conta com 6 amplos quartos, sendo 3
reservados para mulheres e 3 para homens, também conta com 1 cozinha, 2 banheiros, 3 refeitorios (2 internos e
1 externo que conta com churrasqueira) e jardim. Nao existem adaptacfes de acessibilidade nos ambientes, as
condicdes fisicas da clinica sdo conservadas e com boa ventilagao.

Os internos sdo considerados de classe média baixa assim como a escolaridade, a casa atende adultos
entre dezoito e sessenta e cinco anos, hoje o paciente mais novo possui dezessete anos, enquanto o mais velho
tem cinquenta e nove.

Bonardi (2016), no decorrer do texto, explicou sobre o protocolo de rotinas para as atividades, sendo
fundamental: a defini¢do do local, a organizacdo de documentos individuais e de vinculo com a instituicdo, a
producdo de um roteiro acerca do modo como a observacdo seria realizada, e estabelecer que as visitas na
instituicdo ndo seriam realizadas sempre no mesmo hordrio e em dias diferentes.

O segundo artigo indicado “Relato de experiéncia em Estagio Supervisionado de Psicologia Escolar’
Maia e Cunha (2021), desta maneira abordando as questdes fundamentais do ensino. Qual dialoga sobre a
educacdo tediosa, as criangas sentadas comuma demanda muito fatigante, com o passar do tempo as instituicdes
foram tomando formas diferenciadas criando assim oficinas para mais socializacdo das criangas e adolescentes,
através desta evolucdo foram observadas desenvolvimento cognitivo esocial, ndo s6 dos alunos como também
por parte dos professores que notaram o quédo autoritarios eram. Deixado bem claro que diante dos estudos os
Psic6logos ndo fazem atendimento clinico na institui¢do, a ndo ser que a escola contrate com este objetivo.

O terceiro artigo indicado “Compreensoes psicolégicas sobre dependéncia quimica™ Souza (2017), o
qual foi possivel aprofundar sobre o tema de dependéncia em alcool e drogas, o texto aborda que se configura
dependéncia quando o abuso dessas substanciasgera prejuizos na vida do sujeito, seja na esfera social, afetiva ou
laboral. Pode-se entendermelhor sobre as investigacOes da etiologia da dependéncia quimica, que mesmo dentro
deuma disciplina, como é o caso da psicologia, encontram diversas perspectivas e frentes detrabalho diferentes,
isto é, ndo h4 uma teoria comum sobre as causas da dependéncia, mas explicagdes derivadas de diferentes
abordagens.

Segundo Souza (2017), na abordagem sistémica, o foco da atencdo terapéutica recai sobre as relacfes
interpessoais que se ddo no seio familiar, entendida como um sistema de for¢as. Na abordagem
fenomenoldgico-existencial, a dependéncia constitui-se como uma possibilidade de escolha dentre as possiveis
disponiveis no mundo. Para a Gestalt- terapia, de base fenomenoldgica- existencial, as pessoas reconhecidas
como dependentes, estdo fora de seu equilibrio 6timo, frequentemente incapazes de perceber quais as suas
necessidades.

Ainda no mesmo artigo a autora continua, teoria cognitiva acredita que a dependéncia é resultado da
interacdo entre o contato inicial com a droga e as cogni¢des que se formardo por influéncia das crengas bésicas.
O texto gerou uma discussdo importante em sala sobre os aspectos, para além da dimens&o bioldgica do sujeito,
da dependéncia quimica e a forma de abordagem do psic6logo (Souza, 2017).

>
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A forma de tratamento terapéutico que as instituices de salde utilizam como método de intervencéo
atualmente, é resultado de um grande caminho histérico de luta. A oposicdo a institucionalizacdo e a luta
antimanicomial surgiu a partir de criticas sobre questfes da psiquiatria como forma de repreenséo de individuos.
Ao longo dos anos, varios encontros, conferéncias e manifestacdes ocorreram com o intuito de mudanga nas
politicase praticas médicas (BARBOSA, COSTA, MORENO, 2012).

Em 2001, foi proclamada a lei n°® 10.216, de 6 de abril de 2001, que modifica o sistema de salde
mental e promove prote¢do as pessoas com transtornos mentais. A lei direciona o tratamento humanitério, com
objetivo de reabilitacdo familiar e social, bem como direito do paciente sobre o conhecimento do préprio
transtorno (BRASIL, 2001). Com o resultado da desinstitucionalizagdo, foi necesséaria a criacdo de novas
politicas publicas com o objetivo de reinsercdo social das pessoas com transtornos mentais. Dentre diversos
meios e diretrizes que contribuem para a nova legislagdo, o servigo de residéncia terapéutica (SRT) é uma
opcao viavel (MINISTERIO DA SAUDE, 2004). A politica foi determinada através da portaria n® 106/2000 do
Ministério da Salde, onde as SRT séo definidas como:

Moradias ou casas inseridas, na comunidade, destinadas a cuidar dos portadores de transtornos
mentais, egressos de internagBes psiquiatricas de longa permanéncia, que ndo possuam suporte social e lagos
familiares e, que viabilizem sua inser¢éo social (BRASIL, 2000, p. 1).

Dessa forma, as residéncias terapéuticas sdo casas em locais urbanos que abrigampessoas que passaram
um longo periodo em hospitais psiquiatricos. Muitas vezes, os pacientes ndo tém suporte familiar e necessitam ser
direcionados para esse ambiente. Alémdisso, sdo recebidos na residéncia pessoas que passaram pelo Hospital de
Custodia e Tratamento Psiquiatrico, individuos que sdo acompanhadas pelo Centro de Atencdo Psicossocial
(CAPS) com problemas de moradia, e pessoas em situacdo de rua que apresentam problemas mentais
(MINISTERIO DA SAUDE, 2004).

Ha dois modelos de residéncia terapéutica 1) SRT | - Os moradores sdo encorajadosa insergao social,
com foco em vinculo empregaticio e educacional, para que haja possibilidade de residir de modo particular. 2)
SRT Il - os moradores provavelmente morardo durante toda a vida na residéncia coletiva, afinal € um grau mais
elevado de doenga ou esta em idade avancada (MINISTERIO DA SAUDE, 2004).

Segundo estudo realizado em Recife - PE, em 2015 com 190 moradores, foiconstatado que 57,4% das
pessoas apresentavam transtorno esquizotipico, esquizofrenia e transtornos delirantes de forma isolada; 11,6%
esquizofrenia com algum outro transtorno associado; e 3,1% com outros transtornos (FRANCA, ALVES,
SILVA, GUEDES, FRAZAO, 2017). O Manual Diagndstico e Estatistico de Transtornos Mentais (DSM)
caracteriza o espectro da esquizofrenia e outros transtornos psicéticos como a manifestacdo de delirios,
alucinacdes, avolia, embotamento afetivo, anedonia, pensamentos e motricidade desorganizada, entre outros
(DSM-V, 2014). A esquizofrenia é um transtorno mental grave e incapacitante de origem genética, o qual
precisa de fatores ambientais para se desenvolver. O aparecimento dos principais sinais e sintomas ocorrem na
adolescéncia ouna idade de jovem adulto, acarretando prejuizos na neurocognicéo e cogni¢do social (CRUZ,
2017).

Para o tratamento da esquizofrenia, o profissional devera levar em consideracdo aspeculiaridades do
sujeito. O objetivo ndo ¢é a cura e o funcionamento tipico, mas a organizacdo do paciente sobre os préprios
sintomas e a responsabilidade de si (Vieira, 2010). Com todas as especificidades, o trabalho do psicélogo
através do didlogo torna-se dificil e as vezes inacessivel. A opgao viavel é a arte como terapia, dando acesso ao
paciente a expressdo e comunicacdo de pensamentos, sentimentos e emogdes de formas alternativas (Basso,
2011).

A arteterapia é um viés da salde mental que tem como base a criatividade para o desenvolvimento
fisico, mental e emocional. A expressdo artistica auxilia os individuos a lidar melhor com conflitos, a
desenvolver habilidades interpessoais e expandir a consciéncia. As técnicas artisticas sdo variadas, € podem
envolver pintura, argila, gravura, colagem, teatro e meditacdo. Nos casos de pacientes com transtornos
limitadores, a psicoterapia é um tratamento essencial para o equilibrio do real e do delirante, e a arteterapia
como instrumento no processo psicoterapéutico tem resultados positivos (Basso, 2011).

A médica Nise da Silveira (1905 - 1999) se opds ao tratamento médico habitual da época - lobotomia e
terapia eletroconvulsiva - aplicando atividades artisticas para as pessoas internadas. Julgava que a pintura e
escultura do esquizofrénico revelavam o mundo interno e traz a possibilidade de auto-organizacdo. Nise da
Silveira recorreu a psicologia Junguiana para analisar os simbolos e a energia psiquica que representam
(COSTA, 2018).

PRATICA EM CAMPO DE ESTAGIO

A psicologa “M”, proprietéaria e responsavel técnica da Residéncia Terapéutica Viver Feliz, tomou
conhecimento do projeto e indicou alteracdes. Com a orientagdo da mesma foram adaptadas algumas atividades,
uma vez que o projeto se desenvolveu através das observagdes de outra residéncia terapéutica.

A primeira visita ao local de estagio resultou em 1h30min, “M” acompanhou a equipe e formou uma
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roda de conversa, cada integrante e residente se apresentou, a interacdo dos residentes com as académicas foi
considerada positiva. Alguns eram mais ativos e comunicativos, enquanto outros ficaram em seus quartos.
Posteriormente apsicdloga mostrou todos os ambientes da casa e parou para esclarecer dividas das académicas,
no momento ocorreu a situacdo em que alguns pacientes interromperam, buscando a atencao das visitantes.

Por mais que a residéncia receba pacientes com diversos transtornos, a maioria dos residentes sdo
diagnosticados com esquizofrenia, que segundo Whitbourne & Halgin, (2015):

A categoria ampla de esquizofrenia inclui um conjunto de transtornos nos quais os individuos
vivenciam uma percepcaodistorcida da realidade e um prejuizo no pensamento, nocomportamento, no afeto e na
motivacdo. A esquizofrenia ¢ uma doenga mental séria, dado seu impacto potencialmente grande sobre a
capacidade de o individuo levar uma vida produtiva e realizada. (p.139)

O segundo encontro no campo de estagio deu-se a aplicacdo da anamnese e do mini exame do estado
mental, ocorrendo um levantamento do historico anterior, identificando como estd o desenvolvimento
cognitivo. Pode-se perceber que alguns pacientes estdo com o desempenho psiquico em estado satisfatorio para
os padr@es do MEEM, enquanto outros se encontram na média e baixa dos resultados gerais. Uma das areas
abordadas no MEEM é a orientacdo, que dependendo do transtorno ou momento pode estar alterada:

Quando um paciente fica desorientado, apés um quadro de delirium, por exemplo, a primeira nogdo de
orientacdo perdida é em relagdo ao tempo, depois espaco e por Ultimo (e raramente) em relacédo a siproprio. A
recuperacdo se da de maneira inversa: inicialmente o paciente orienta-se em relacdo a propria pessoa,
posteriormente em relacdo ao espaco e por fim ao tempo. (Cordioli; Zimmermann &Kessler, 2012, p.8)

A primeira atividade do planejamento conduziu-se em dois grupos, um para fazer as atividades
estruturadas e outro para atividades livres (imagens 01 e 02 do apéndice). Osparticipantes do grupo estruturado
fizeram trés atividades 1) um auto retrato 2) atividade com foco na atencdo sustentada, através de uma folha
impressa, que dispunham de simbolos, com finalidade contar quantos dos simbolos se pediam na tabela 3)
atividade sobre qual sentimento estava em evidéncia naguele momento.

A outra equipe, com individuos com habilidades restritas, fez a pratica de desenho livre. Os pacientes
transitaram entre os dois grupos, realizando a atividade que mais Ihe chamava a atencdo. Observou-se que
paciente A., qual tem intraverbal cognoscivel dispdsde auxilio verbal e psicomotor na avaliacdo da atencdo
sustentada.

A prética fez com que as académicas percebessem que ndo haveria necessidade derealizar a divisdo de equipe,
mas respeitar o tempo e a individualidade de cada sujeito. Sendo assim, ficou definido que a partir da préxima
atividade todos fariam a mesma tarefano mesmo espaco.

A segunda atividade planejada teve como propdsito o plantio de flores no jardim e aconfeccdo de plaquinhas
com identificacdo (Imagens 03, 04, 05 e 06 do apéndice). Foi entregue a cada morador um papel pequeno com
seus respectivos nomes, onde 0s mesmos pintaram e colaram nas plaquinhas. Os moradores dirigiram-se de dois
em dois até o jardim da residéncia para cultivo da muda e inser¢do da placa, que ficou préximo da flor.

O objetivo da atividade é desenvolver responsabilidade pela planta, estimulandofunces executivas
no sentido de realizar todo o processo do plantio e o exercicio diario de cuidado. Além disso, o encontro
possibilitou o contato com a textura da terra e o exerciciode habilidade motora fina no manuseio da retirada da
planta do vaso e inser¢do no jardim. Observou-se que muitos conseguiram desenvolver toda atividade, porém
alguns precisaram de ajuda para retirar a planta do vaso e inseri-la delicadamente no jardim(imagem 04
do apéndice). O morador B. ficou incomodado com a textura da terra, masrealizou a atividade com auxilio.
Residente C., que apresenta transtorno opositivo desafiador (TOD), inicialmente ndo quis participar do
encontro, mas ao fim compareceurealizando a semeadura das flores de pessoas que estavam impossibilitadas
de participar, devido a gravidade do caso clinico.

De acordo com Basso (2011) a arteterapia é um viés da salde mental que tem como fisico, mental e
emocional, onde as técnicas artisticas sdo variadas e podem envolver pintura, argila, gravura, colagem, teatro,
meditacdo e jardinagem. Segundo Arcuri (2004), aterra relaciona-se diretamente com 0s processos vitais e
sensacOes, sendo possiveltrabalhar arteterapeuticamente com manuseio de argila, folhas ou jardinagem - como
foi o caso da atividade aplicada na ocasiao.

Para a terceira atividade, planejou-se realizar uma dindmica com lengol, bexiga, musica e a confeccdo
de garrafas sensoriais. O objetivo da primeira tarefa é de estimular acoordenacéo motora grossa, em seguida deu-
se continuidade com a garrafa sensorial, como objetivo de promover a coordenagdo motora fina, concentracéo e
criatividade.

Na dindmica com lencol alguns pacientes se dispuseram a participar, com estes, realizou-se um circulo,
esticando o lencol para que cada um deles segurassem uma ponta,entdo langou-se trés bexigas no centro. Em
seguida conduziu-se com orienta¢des, ndo deixar a bexiga cair, segurar o lengol com uma méo, levantar uma das
pernas, se esconderdentro do lencol e por fim aparecer.

Nesta atividade os participantes apresentaram bastante entusiasmo em cumprir 0 que estava sendo
solicitado, aparentemente 0s mesmos sentiram-se bem em participar. Alguns pacientes demonstraram
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dificuldade de equilibrio estatico e de postura, outros seguiram modelo para executar. Nesse dia, antes do
encontro com as estagidrias, ocorreuna casa uma discussao entre moradores e foi perceptivel um humor menos
receptivo. Alguns pacientes ndo quiseram participar da dindmica.

Na atividade da garrafa sensorial, mais integrantes se dispuseram a participar. Foram entregues
garrafas com agua para cada um (sem estar cheia e sem rétulo), e disponibilizado glitter, lantejoulas e tintas
para que eles mesmos enfeitassem o liquido da garrafa, como representado pela imagem 6 do apéndice. Durante
essa atividade ospacientes precisaram de ajuda parcial para manusear 0s materiais, principalmente por serem
utensilios mais delicados, todos coloriram e finalizaram suas atividades.

Nesse encontro, foi observado que houve menor adesdo nas atividades por questdesentre os pacientes,
anterior a chegada da equipe no local. Algumas repercussdes emocionais ocorreram e isso abalou pessoas que
ndo estavam envolvidas na situacdo. Além disso, verificou-se que paciente D. saiu do quarto pela primeira vez
enquanto o projetoestava sendo desenvolvido, como tem um quadro clinico mais grave onde ndo verbaliza e ndo
ocorre compreensdo sem vinculo, ndo sendo possivel maiores contatos, mesmo assim avaliou-se como um
avango.

Fassheber e Vidal (2007) afirmam que o cotidiano e as relagbes sociais que sdo desenvolvidos no
interior da residéncia sdo permeados pelos processos individuais e subjetivos de cada um, assim como seus
respectivos quadros clinicos. As relacdes entre os pacientes podem se tratar de lagos significativos e de estima
contribuindo na manutencdo de identidade, e o0 convivio por vezes pode apresentar outras situacdes de
atrito/conflito que pode afetar a dindmica nas relacoes.

Szmanski et al. (2018) admite que o conflito sobretudo é natural da relacdo humanae pode apresentar
uma possibilidade de fortalecimento e desenvolvimento das partes envolvidas, o sofrimento é inevitavel, porém
0 agir perante o conflito pode ser produtor de um campo de trabalho das emogdes.

Na quarta atividade cumpriu-se a elaboracdo de uma arvore desenhada no papel kraft. As maos dos
pacientes foram carimbadas com tinta representando folhas, e dentro de cada médo houve colagem da foto do
participante. O objetivo deste exercicio é o trabalhoem grupo, ampliar a coordenagcdo motora fina, avaliar
atencdo e memoria.

Ao chegar no campo de estagio, foi realizado o desenho de uma arvore em papel kraft. O residente C.
ofereceu-se para contornar a arvore com canetinha, sendo disponibilizado o material para a execucao.
Observou-se que 0 mesmo tem a habilidade motora fina muito boa, entretanto, necessita fazer detalhnadamente
ocorrendo assim um tempo excessivo.

Quando tudo estava pronto, as académicas se organizaram nas divisdes dasdemandas, sendo elas 1)
auxilio verbal e manual na conducdo dos pacientes para a fila; 2)pintura das médos dos pacientes (imagem 07 do
apéndice); 3) acompanhamento para procurar a propria foto; 4) limpeza das méos; 5) distracdo apds término da
atividade. O desenvolvimento da atividade foi realizado com muito animo pelos moradores, onde escutavam
musica e dangavam enquanto cumpriam os passos citados.

No atendimento de uma das residentes foi observado pela equipe certa dificuldade de se auto encontrar
nas fotos apresentadas, sendo necessario diminuir a quantidade de estimulos visuais. Ao reduzir para somente
quatro imagens, a paciente se encontrou e realizou a colagem da foto em sua méao.

No instante de limpeza da médo da paciente F., notou-se um siléncio incomum por parte da residente.
Quando questionada se estava tudo bem, a paciente comegou a chorar pedindo para se sentar isoladamente,
referindo-se a uma possivel crise. As académicas informaram aos responsaveis da residéncia, que atenderam a
moradora que estava com crise convulsiva.

Convulsdes sdo uma manifestacdo epiléptica caracterizada porcontragbes musculares e durante a crise,
0 paciente pode apresentar descargas neuronais patoldgicas generalizadas e bilaterais no primeiro caso ou no
segundo caso, comegando em determinada regido do cérebro e depois se generalizando, cujas manifestacdes
clinicas relacionam-se aos diferentes sistemas especificos do encéfalo e suas conexdes subcorticais (Campos,
1993, p. 21).

Por ser o Gltimo dia de est&gio, as académicas explicaram sobre o encerramento dasvisitas, se despediram
dos residentes e entregaram um bombom como lembranca - com autorizacdo da proprietéria da casa. Grande
parte dos moradores demonstraram gratiddo pelo contato e vinculo estabelecido.

Os encontros foram muito proveitosos para a experiéncia profissional das académicas, pois através do
arcabouco teorico dos quatro anos de graduagdo foi possivel desenvolver o projeto pratico. Desde o primeiro
encontro, as estagiarias foram bemrecebidas tanto pelos profissionais da casa quanto pelos moradores. Estavam
ansiosos para realizar atividades, e o vinculo se estabeleceu com facilidade. A imagem 5 do apéndiceapresenta as
académicas, pacientes e cuidadores todos reunidos.

Observou-se que o humor dos residentes era diferente em cada encontro, e isso impactava o andamento
das atividades. Em dias de sol e quando ninguém da casa havia discutido, a participacdo e interesse pelas
atividades era maior, todavia, 0 animo para realizar tarefas foi menor em dias nublados ou quando ocorria
algum conflito entre moradores.
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Uma dificuldade encontrada no grande nimero de integrantes na residéncia e na ansiedade que a
maioria demonstrava para realizar as atividades. O grupo era composto por 28 participantes, e apenas 4
estagiarias estavam disponiveis para monitoramentos. Essa urgéncia de atencdo que vinha de alguns moradores
para auxilio na execucdo do projeto ou organizacdo de entrega de materiais, por exemplo, deixava as
académicas comdemanda em excesso.

Tais adversidades foram importantes para a experiéncia e aperfeicoamento de proximos projetos.
Além disso, tanto profissionais da instituicdo quanto os residentes mostraram-se satisfeitos com as
reunides. Os moradores, em especifico, verbalizaram grande carinho pelas estagiarias e demonstraram
felicidades nos encontros.

I1l. CONSIDERACOES FINAIS

O estagio basico é uma importante experiéncia que conduz o aluno a integrar as bases tedricas
aprendidas no decorrer da graduacdo e a realidade complexa da pratica profissional. No decorrer desta
disciplina, pode-se treinar habilidades fundamentais para apraxis do psicélogo, como a observacdo, criatividade
e aresiliéncia.

A observacdo € uma importante forma de percepcdo de demandas, assim como é uma fonte
fundamental para arealizacdo de uma intervencao que produza efeitos positivos. Além disso, o0 uso da criatividade
ao criar e adaptar dinamicas com o intuito de contribuir para os problemas observados. E natural que durante o
processo de aplicacdo de uma intervencdo ocorra seus ajustamentos e conflitos, o qual o profissional deve se
manter resiliente para assim, potencializar as vivéncias, tanto para quem esta recebendo, quanto para si.

Para a aplicacdo da intervencdo a equipe de antemdo ja havia produzido um projeto,no entanto, foi feita
uma visita para observacdo dos pacientes, da dindmica da casa e da rotina assim como caracterizacdo do espago,
e quando foi apresentado o projeto foi adaptado algumas atividades. Nos seguintes encontros valeu-se de
atividades artisticas como forma de intervencdo, foi utilizado folha sulfite, lapis de cor, canetinha, materiais
reciclaveis, musica, tinta, plantio de flor e baldo com o intuito de proporcionar bem-estar e tempo de qualidade
aos pacientes.

Apesar de poucos encontros, percebeu-se que os resultados obtidos foram positivos, durante a execucao
das atividades grande parte dos pacientes engajaram-se e mostraram-se animados em participar. Isto é, foi
alcancado o objetivo primério em oferecer atividadesrecreativas para compor uma rotina com mais tempo de
qualidade. Além do mais, os pacientes ndo possuem vinculo com os familiares fazendo que se sintam
desamparados, entdo uma das principais ferramentas nas atividades foi o acolhimento e o vinculo das
académicas com os pacientes.

A prética do estagio foi importante para as académicas desenvolverem habilidades fundamentais do
psicologo, experimentarem uma area de atuacdo e colocarem em pratica os estudos tedricos. A experiéncia do
estagio além de profissionalizante foi recompensador.
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