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RESUMO

O modelo hospitalocéntrico ¢ caracterizado pela superlotagao dos ma-
nicémios, visto que esses eram considerados como campo de concentragio, devi-

do as condigbes precdrias de assisténcia, com abordagem terapéutica pautada em
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isolamento familiar e social, violéncia e desrespeito ao paciente com transtorno
mental, que era tratado como “louco”, violando, assim, os direitos do ser huma-
no (BORBA et al., 2012). A reforma psiquidtrica no Brasil é um processo his-
térico, com o objetivo de substituir o modelo hospitalocéntrico por servicos de
cardter substitutivo, como: redes de atencio a satide mental, Centro de Atencio
Psicossocial (CAPS), dentre outros, a fim de humanizar o atendimento ao pa-
ciente psiquidtrico, visando ao resgate da cidadania e proporcionando a reabili-
tagdo psicossocial do paciente com transtorno mental (CARARRA et al., 2015).
No ano de 1987, por meio do II Congresso Nacional de Trabalhadores da Sadde
Mental, ficou estabelecido o dia 18 de maio como Dia Nacional da Luta Anti-
manicomial, propondo uma mudanga de cendrio nacional que favorega e proteja
os direitos dos usudrios e familiares a uma atengao digna nos servicos de sadde,
buscando alternativas de tratamento a sociedade na qual o paciente portador de
transtorno mental estd inserido (BARBOSA; COSTA; MORENOQO; 2012). Com
base nisso, desenvolveu-se o projeto intitulado “Nossos Delirios: uma Reflexao
sobre a Loucura Humana”, representando uma adesio ao movimento da luta
antimanicomial, a fim de conscientizar os académicos e a populagio em geral de
que os portadores de transtornos mentais devem ser tratados de forma humani-
zada, com a participa¢io da familia e sem utilizagio do modelo baseado na in-
ternagio em manicomios, onde a forma de tratamento era pautada na violéncia,
desumanizagio e exclusdo social da pessoa humana. O projeto desenvolvido inte-
grou os Cursos de Enfermagem e de Psicologia, do Centro Universitdrio Barriga
Verde (UNIBAVE), representando os cursos que mais se aproximam da temdtica
em seus campos de trabalho. As atividades foram desenvolvidas em sala de aula,
nas disciplinas de Enfermagem em Satide Mental II e a Histéria da Psicologia,
dos Cursos de Enfermagem e Psicologia, respectivamente, coordenados pelos
professores responsaveis das disciplinas e demais profissionais da institui¢io. A
atividade desenvolvida proporcionou a conscientizagao da populacio em geral
e académica, por meio da reconstru¢io da histéria da sadde mental, utilizando
para isso obras de arte, cendrios, esculturas, fotografias e objetos que representa-
vam os diferentes tipos de tratamentos destinados aos pacientes psiquidtricos e

atividades sobre a histéria do sofrimento psiquico, bem como o tratamento ao
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paciente psiquidtrico antes e apés a reforma psiquidtrica. Além disso, visando

a0 desenvolvimento de um espago de debate e de troca de conhecimentos entre
profissionais e académicos, foi realizada também uma mesa redonda com o tema
“Satde mental”, contando com a participagio de instituigoes de ensino e de
saude da regio, além de representantes do CAPS e outros profissionais da drea
da saide. A partir do movimento da luta antimanicomial, estabeleceu-se que o
dia 18 de maio seria o Dia Nacional da Luta Antimanicomial, assumindo efeti-
vamente a utopia por uma sociedade sem manicémios, marcando uma ligacio
entre profissionais e sociedade, a fim de possam enfrentar a questao da loucura
e suas formas de tratamento, pautada enquanto movimento social e sindical.
(BARBOSA; COSTA; MORENO; 2012). Com a Reforma Psiquidtrica, vieram
as mudancas nos modelos de atengio a satide mental, que vao além da implanta-
¢do e ampliagdo das redes de servigos, mas assisténcia ao paciente com sofrimento
psiquico, exigindo flexibilidade nas acoes e alteragdes individuais e coletivas de
todos os envolvidos nesse processo, com um tinico fim: o bem-estar desse pacien-
te (RIBEIRO, 2015). Surge a substitui¢ao progressiva dos hospitais psiquidtricos
tradicionais por servigos abertos de tratamento, como a rede de atengio a satde
mental, que inclui a aten¢do bdsica, os Centros de Atengao Psicossocial, os ser-
vigos especializados, os ambulatérios de sadde mental, o hospital dia, os servigos
de urgéncias e emergéncias psiquidtricas e os servicos de residéncias terapéuticas,
com o objetivo de direcionar novas formas de cuidar em saide mental, com as-
sisténcia humanizada, possibilitando a participacio do paciente e familiar no seu
processo de tratamento e reinser¢io social (CARARRA et al., 2015). E relevante
a participa¢do de uma equipe multiprofissional engajada no desenvolvimento de
agoes e atengao psicossocial, voltadas 4 escuta, a0 acolhimento e & confianga, a fim
de estabelecer vinculos entre profissionais, pacientes e familiares, favorecendo um
tratamento com énfase na reabilitagio e reinsercdo social, proporcionando uma
melhor qualidade de vida. Neste sentido, os cursos de graduacio da drea da sai-
de devem constantemente relacionar a teoria com a prética, em suas disciplinas,
favorecendo a0 académico uma nova visio a respeito da satide mental, pautada
em novas estratégias de cuidar, além de habilidades técnicas, desenvoltura para

lidar com as relagdes humanas e as ressocializa¢oes dos portadores de transtornos

165




GESTAO DO CUIDADO EM SAUDE

mentais na familia ou na comunidade (SILVA et al., 2013). Os paradigmas da
reforma psiquidtrica sio sustentados por conferéncias, documentos e portarias,
que apontam a substitui¢ao progressiva do hospital psiquidtrico por uma rede de
atencio integral a saide mental antimanicomial, com o intuito de resgatar a cida-
dania, visando a desinstitucionalizagao da psiquiatria. Compreende-se que, apds
a reforma psiquidtrica, buscaram-se estratégias para inovar a forma de cuidar em
saide mental, requerendo dos profissionais que atuam na 4rea capacitagio para
acolher e escutar, tornando-se capazes de compreender a realidade da familia e da
pessoa com transtorno mental. O projeto realizado permitiu repassar a populagao
académica e a sociedade em geral a trajetdria e os avangos da reforma psiquidtri-
ca, com énfase na conscientiza¢io sobre os servicos de satide mental, atualmente

com uma nova visao e abordagem as pessoas com sofrimento psiquico.
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