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RESUMO: Este trabalho consiste na apresentacdo do texto do relatdrio de Estdgio Supervisionado,
apresentado ao componente curricular da pratica psicoldgica no ano letivo de 2022, do curso de Psicologia da
Instituicdo UniEnsino Centro Universitario do Parand. Nele relatamos as observacdes, entrevistas técnicas e 0s
momentos de supervisdo que nortearam as atividades realizadas no estagio. Tendo como principal objetivo o
desenvolvimento de habilidades e competéncias das graduandas no quesito compreensao da realidade de uma
casa de acolhimento institucional para pessoas que se encontravam em situagdes de rua e/ou com transtornos
psicoldgicos dos mais variados niveis e categorias. Foi verificado que os individuos internados necessitavam de
atencdo e momentos lidicos que proporcionasse prazer e que também promovesse maior interacéo social entre
eles, agregando experiéncias e aprendizados alternativos do que ja haviam experimentado.
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ABSTRACT: This work consists of the presentation of the text of the Supervised Internship report, presented to
the curricular component of the psychological practice in the school year 2022, of the Psychology course of the
Institution UniEnsino Centro Universitario do Paranda. In it we report the observations, technical interviews
and moments of supervision that guided the activities performed in the internship. The main objective was the
development of abilities and competencies of the students in the comprehension of the reality of an institutional
shelter for people who were in street situations and/or with psychological disorders of the most varied levels
and categories. It was found that the hospitalized individuals needed attention and playful moments that
provided pleasure and also promoted greater social interaction among them, adding alternative experiences
and learning to what they had already experienced.
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I.  INTRODUCAO

Em 2001 tivemos a Reforma Psiquiatra, no qual a lei 10.216 foi aprovada e sancionada, que se refere a
protecdo e os direitos das pessoas portadoras de transtornos mentais e redireciona 0 modelo assistencial em
saude mental. O sofrimento psiquico para a sociedade exibe uma ideia de incapacidade e improdutividade,
causando vergonha em familiares e pessoas préximas com relacdo a condi¢do do sujeito que sofre (VECCHIA;
MARTINS, 2006). Anteriormente os hospitais psiquiatricos eram um manicémio no qual depositavam pessoas
com transtornos mentais ou que eram improdutivas para a sociedade, excluindo-as do convivio social, sem um
tratamento e cuidados adequados.

!Alunas do curso de Psicologia da Uniensino.
*Docente do curso de Psicologia da Uniensino.
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Um filosofo que ajudou bastante nos pensamentos e teve contribuicdes nas mudancas dos
manicdmios foi 0 Michel Foucault com o livro “A historia da loucura”, segundo Michel Foucault ¢ sua obra
Histéria da Loucura (2012), apresenta o dominio da razdo sobre a falta de razdo, situando-a como norma e
levando a loucura ao exilio. Em sua obra ele apresenta como era vista a loucura desde a ldade Média, como a
loucura sendo algo diabolico e depois passando por diversas concepgfes durante os séculos, chegando até a
perspectiva médica psicolégica. O enfoque a partir do século XIX passa a ser o tratamento/diagnéstico da
loucura, dando espaco, principalmente, a clinica. De acordo com Castro (2009, p. 80), “[...] ndo é uma ciéncia
[...] € o resultado de observagdes empiricas, ensaios, prescrigdes terapéuticas, regulamentos institucionais”.

Portanto, conforme mencionado acima, o tratamento de pessoas com transtornos mentais ao longo
dos anos passou por diversas mudancas até chegar a lei atual, que prioriza ndo apenas a visdo do médico sobre o
paciente, mas também, a construcdo de um espaco multiprofissional com o auxilio de psicologos, assistentes
sociais e terapeutas ocupacionais. A impossibilidade de solucionar tais problemas propiciou o surgimento de
diversos modelos assistenciais, novas teorias e praticas (VASCONCELLOS, 2008).

Levando em consideracdo as leis da Reforma Psiquiatra, foi realizado o cumprimento de Estagio
Supervisionado apresentado ao componente curricular da pratica psicolégica no ano letivo de 2022, do curso de
Psicologia da Instituicdo UniEnsino Centro Universitario do Parana. O estéagio foi desenvolvido em uma casa de
apoio nomeada como “Casa de Apoio Mais Aconchego”, localizada no bairro Fanny, em Curitiba, tal qual
foram disponibilizadas 15 horas de estagio divididas de duas a trés horas sendo as visitas praticadas duas vezes
por semana. O processo inicial foi conhecer a instituicdo e seus anexos, dando sequéncia a anamnese com
alguns pacientes disponiveis naquele momento, realizando perguntas sobre a historia de vida, o convivio com 0s
colegas dentro da moradia, as atividades realizadas, etc. Muitos acabam sendo internados por suas proprias
familias, seja por interesses pessoais, condicdes precarias. Outros sdo pacientes resgatados de diversas situacdes,
podendo ser vicios (alcodlicos ou dependentes quimicos), situag@es de rua, abandono familiar, entre outros. No
local, residem individuos adultos de diversas idades que possuem transtornos mentais leves até os transtornos
mais severos, como epilepsia, esquizofrenia, autismo, bipolaridade, problemas advindos de drogas, entre outras
doencas.

Este relatorio tem como objetivo experimentar a vivencia e o entendimento de como funciona uma
residéncia de apoio. Como alunos ja vimos sobre a histdria da psiquiatria até os dias atuais, assim como alguns
autores que abordam sobre o tema. Entretanto, ter a experiéncia de presenciar e atuar dentro de uma instituigdo
foi de extrema importancia.

1. DESCRICAO GERAL DAS PRATICAS REALIZADAS

O estagio basico em psicologia na area da salide foi realizado duas vezes por semana no periodo de
duas a trés horas. No primeiro dia de supervisdo nos foi apresentado o local, posteriormente realizamos
entrevistas com o0s pacientes, além da explicacdo por parte de um dos cuidadores gerais da casa sobre como
eram divididas as atividades diarias. Assim sendo, nas duas primeiras visitas ficamos em prol de realizar
anamneses para que pudéssemos ter conhecimento da maioria dos individuos ali presentes.

A moradia possui ambientes separados entre feminino e masculino, ainda dentro desta divisdo possui
a separacdo dos pacientes por niveis de gravidade dos transtornos. Ou seja, h& quartos separados para pessoas
com grau de autismo mais severo e estes possuem uma cuidadora especifica somente para eles, pois a doenga
afeta tanto a comunicacdo quanto a locomog¢do. O ambiente possui uma sala geral onde eles tém acesso a uma
televisdo. Ao lado externo ha uma area de recreagdo com bancos que se repete no corredor para o refeitorio. Nos
fundos da casa existe um canto para os fumantes (a quantidade do uso do cigarro é controlada pelos cuidadores).
Além disso, existe um quarto onde ficam os medicamentos. Tais quais, sdo controlados tendo horario exato para
ser consumido especificamente para cada paciente. O refeitdrio fica no fundo do estabelecimento, as refeicGes
possuem horarios marcados e todos comem juntos, exceto 0s que sdo acamados. Até 0 momento, a residéncia
conta com 33 pacientes, com projetos de ampliacdo da estrutura da casa para se adequar ao recebimento de mais
pacientes.

A psicologa vai até o local duas vezes na semana e fica no periodo das 13h até as 15h, tendo uma sala a
sua disposicdo para atender os sujeitos. Durante os atendimentos, tivemos a oportunidade de acompanha-la.
Para contextualizar, na entrevista a psicologa comeca procurando a ficha de anota¢des das Ultimas conversas.
Apos isso ela pergunta a data para o paciente relatando que ndo esta lembrando, com a finalidade de averiguar a
consciéncia do paciente referente a data atual. Em seguida ela questiona cada caso sobre o que eles contam e
sobre a ajuda que pedem. Volta e meia ela leva materiais para os pacientes, como livros, agulhas de croché,
atividades como confeccdo de pulseiras e colares com migangas, etc. A seguir deixaremos alguns dos relatos e
histdrias que conhecemos e nos aprofundamos.

DIONIZI0 61 anos, internado ha 6 meses. N&o entende o motivo de estar ali. A historia comega quando
ele fez uma pericia médica de rotina no CAPS e foi colocado a forga dentro de uma ambulancia que o levou para
a Casa de Apoio. Isso o deixou incomodado, entrando em uma depressao significativa, pois a situagdo de vida
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anterior era de completa autonomia. Ninguém da familia vai visita-lo, ele era solteiro e morava com a irma. N&do
passava necessidade e também néo tinha problemas com a familia relacionado a abusos. E aposentado e diz que
estd triste 14 na casa pois fica muito parado.

MARIA APARECIDA internada hd 6 meses. Segundo diagndstico da psicéloga, a paciente tem retardo
moderado e desordem mental. Ficou internada no Evangélico por alguns meses, ninguém foi visitar entdo foi
transferida para a casa de apoio. Ela relata que tem saudade da casa dela e da familia, diz que esta confortavel,
mas que gostaria de ir para casa. Abandono familiar total.

ELVIS 21 anos, possui déficit mental. Foi parar na casa pois vivia em situacdo de rua com os pais, mas
0S mesmos ndo quiseram ajuda, entdo ele ficou sozinho na casa.

EQUIDIANE 37 anos, 24 horas em estado alucinatério, distirbio de comportamento, ideagdo suicida e
infanticidio. Foi usuéria de drogas por 8 anos. Na primeira consulta que acompanhamos o caso dela, ela relatou
que possui 4 filhos, mas nio sabe onde estdo e, por este motivo, ela “adotou” pessoas da casa para tratar como
sendo seus filhos. As pessoas que ela disse estar tratando como seus filhos sdo: Aguinala, Tassiane, Elisson e
Daniel. Ela diz que durante o dia trata eles como se fossem os préprios filhos, fazendo brincadeiras, dando
carinho e atengdo para que assim a saudade possa ser amenizada. Neste caso, tudo que foi dito, foi nada com
nada. Nas consultas anteriores a psicéloga nos informou que existe um individuo chamado Tiago, onde a
Equidiane diz ser o irmdo gémeo dela (ela ndo tem irmdo gémeo) que fez os 4 filhos nela. A realidade é que ela
possui apenas duas filhas, mas na cabec¢a dela quando dava a luz a uma menina, consecutivamente dava a luz
também a um menino. Todos 0s nomes que ditos acima, sdo pessoas que ndo existem. Ela tem muitos
pensamentos matando as filhas, a mesma alucina com a filha mantendo relages sexuais com o suposto Tiago
que, conforme dito anteriormente, ndo existe.

ALEXANDRE MORAES, 39 anos. A familia por parte de mée é toda de Santa Catarina e o pai é de
Santos SP. Dando inicio a histéria dele, a mée fugiu com o pai para Sdo Paulo e 0 Alexandre nasceu la. Quando
ele tinha 6 anos voltou com a mée para SC por conta da aproximacao dela com a avo de Alexandre, que segundo
ele, era india Tupi-Guarani. Em 2002 a mée faleceu de HIV, apds o falecimento ele continuou morando com a
avo que em 2017 veio a falecer por conta de diabetes. Devido a estes acontecimentos, ele preferiu ir morar na
rua por sentir que tinha mais liberdade e gostava mais desta sensac¢do. Alexandre nunca teve contato com o pai e
relata ndo o conhecer.

Os atendimentos citados nos trouxeram uma gama de conhecimentos, posto que pudemos vivenciar
situacBes bem diferenciadas. As entrevistas foram enriquecedoras, notamos a importancia de uma terapia, visto
que somente com uma rapida conversa o paciente parece estar “mais leve”.

Fora da sala da psicdloga os pacientes nos contaram que realizam algumas atividades durante a semana,
como educacdo fisica, artes, musicoterapia e terapia com a psicdloga. O que é bom para distracéo deles durante
os dias. Alguns além de atividades na residéncia, também véo a escola pela manh4, alguns deles ficam o dia
todo da escola e outros retornam na hora do almogo. Apds as entrevistas com 0s residentes, percebemos a
possibilidade de realizarmos algumas atividades, como cuidados das unhas, fazendo a limpeza e pinotando,
trabalho de tricd, croché e montagem de micangas. Ficou claro que ja no primeiro contato, eles se sentiram
cuidados, tanto os homens fazendo a limpeza, quanto as mulheres pintando as unhas. O resultado foi tdo
positivo que pediram para realizarmos a mesma atividade outras vezes. A elaboracdo com as micangas foi
terapéutica para eles, pois demonstraram paciéncia em colocar as pedras no fio, ja que alguns tem de dificuldade
por possuirem tremor nas maos causada pelas medicagdes, mas isso ndo os impediu, pegaram pedras maiores
que facilitavam a realizacdo da atividade. Com isso, vimos a felicidade quando concluiram suas pulseiras e
colares com muitas opgdes de cores, fizerem mais de uma peca e até presentearam uns aos outros.

Desta maneira, compreendemos que s6 o fato deles conseguirem essa atencdo individualizada ja era o
suficiente para alegrar o dia. Pois, mesmo recebendo todos os cuidados necessarios e sendo bem tratados, se
sentem carentes devido as poucas visitas dos familiares ou até mesmo inexistente o contato com a familia, o fato
de uma pessoa demonstrar atencéo a eles, os animam.

1. FUNDAMENTA(}AO TEORICA

O processo de reabilitagdo consiste em “reconstru¢do, um exercicio pleno de cidadania e, também, de
plena contratualidade nos trés grandes cendrios: habitat, rede social e trabalho com valor social”. A reabilitagdo
psicossocial também pode ser considerada como um “processo pelo qual se facilita ao individuo com limitagdes,
a restauracdo no melhor nivel possivel de autonomia de suas fungdes na comunidade”.

As oficinas terapéuticas permitem a possibilidade de projecdo de conflitos internos/externos por meio
de atividades artisticas, com a valorizacdo do potencial criativo, imaginativo e expressivo do usuario. As
oficinas em Salde Mental podem ser consideradas terapéuticas quando possibilitarem aos usuarios dos servicos
um lugar de fala, expressdo e acolhimento. Além disso, avangam no caminho da reabilitacdo, pois exercem o
papel de um dispositivo construtor do paradigma psicossocial, (LAPPANN-BOTTI, 2004). Segundo o
Ministério da Salde, essas atividades sdo programadas mediante o interesse dos usuarios, as possibilidades dos
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técnicos ou as necessidades do servico no projeto terapéutico, objetivando maior integracdo sociofamiliar,
(Brasil, 2004).

IV. CONSIDERACOES FINAIS

Diante do que foi apresentado é possivel observar que apesar do preparo realizado pelo estagiario
durante o percurso académico, ao se deparar com a pratica muitas insegurancas se tornam presente. Como o fato
de conduzir uma conversa sem gerar nenhum perigo para ambas as partes no sentido de explorar sentimentos
ainda ndo maduros para serem explorados. Esse fato pode prejudicar ou auxiliar o estagiario, tudo dependera da
forma como este lidara com essas questdes. Decorrente disso concluimos que é de extrema importancia que o
estudante tenha a experiéncia de viver neste ambiente para o seu crescimento pessoal e profissional, pois nos
ajudou a construir uma base sélida de conhecimentos que em periodos anteriores eram apenas expectativas.
Acreditamos que uma proposta de intervencdo interessante seria a0 menos uma vez por semana propor novos
desafios, levando atividades diferenciadas para que eles possam se entreter mais e fazer coisas diferentes do
habitual j& executado no dia a dia. Podendo ser materiais para pintura, artesanato, desenhos, quebra-cabeca,
confeccgdo de colares e pulseiras com migangas, atividades com lego, entre outras.
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