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RESUMO

Os CAPS fazem parte da politica publica de salde mental do SUS, e surgiram a partir da
reforma psiquiatrica que se iniciou no nosso pais no final dos anos 1970 como um servigo
substitutivo ao modelo hospitalocéntrico. O trabalho segue nessa perspectiva, com o0
objetivo de compreender qual a visao que os usuarios do CAPS tém em relacéo a oficina de
voleibol presente no CAPS-HCPA. Compreender a visao que 0s usuarios tém em relacdo a
oficina que participa, nesse caso a de voleibol, é algo importante ndo apenas para o
professor(a) que a coordena, mas para a equipe do CAPS como um todo, uma vez que
compreender essa visdo pode lhe ajudar a perceber se 0s objetivos da oficina estdo sendo
alcancados. Para isso utilizou-se uma pesquisa qualitativa pautada em observacdes
participantes com registros em diario de campo. Os dados apontam para quatro categorias
analiticas: Por que a oficina de voleibol?; Como se da a participacéo e relagdo dos usuarios
na oficina; A visdo dos usuarios em relacdo ao trabalho dos profissionais envolvidos; A
pratica dentro e fora do CAPS. A partir da andlise dessas categorias foi possivel considerar
gue a participacdo do usuario na oficina de voleibol leva em consideracdo o que ele ja
vivenciou e traz significado para essa participacdo e pratica. A relacao e participacdo dos
usuarios na oficina sdo significativas, uma vez que podem vir a ajudar na busca por
autonomia e reinsercdo social do usuario. A presenca da professora de educacéo fisica é
bem vista pelos usuarios, assim como as praticas fora do ambiente do CAPS, porém a sua
insercdo nas atividades da atencao basica ainda € um desafio.

Palavras chave: CAPS, educacao fisica, salde mental, oficina de vélei, praticas corporais.



RESUMEN

El CAPS hacem parte de la politica de salud mental de el SUS, y surgieron a partir de la
reforma psiquiatrica que empeso em nuestro pais en el final de los anos de 1970 como un
servicio sustitutivo al modelo hospitalocentrico. El trabajo sigue en esta perspectiva, com el
objetivo de comprender qual la vison que los usuarios de el CAPS tiene em la relazon a
taller de voleibol presente en el CAPS-HCPA. Comprender la vison que los usuarios tienem
en relacion a la taller que participa, em este caso la de voleibol, es algo importante no solo
para el maestro(a) que la coordina, mas para el equipo de el CAPS como un todo, una vez
gue comprender essa vison puede ayudar a entender si los objetivos del taller estan siendo
alcanzados. Para ello se utilizo una investigacion cualitativa guiada por la observaciones de
los participantes con los registros en un diario de campo. Dados indican cuatro categorias
analiticas: ?por qué la taller de voleibol?; ¢Como es la relacion y participacion de los
usuarios en el taller?; La vision en relacion a el trabajo de los profissionales involucrados; La
practica dentro y fuera de |6 CAPS. A partir del analisis de estas categorias fue posible
considerar la participacion del usuario en la taller toma en cuenta lo que ya ha
experimentado y da sentido a esa participacion y la practica. La relacion y participacion de el
usuario em el taller se consideran como significativas, ya que puede ayudar en la busqueda
de la autonomia y la rehabilitacion social del usuario. La presencia de una maestra de
educacion fisica esta bien visto per los usudrios, asi como las practicas fuera de los CAPS.
Sin embargo, su inclusién en las actividades de atencion primaria sigue siendo un desafio.

Palabras clave: CAPS, educacion fisica, salud mental, taller de voleibol, préacticas
corporales.
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1. INTRODUCAO

O interesse na realizacdo do trabalho de conclusdo de curso na &rea da
salude mental parte da realizacdo de um estagio extracurricular no Centro de
Atencéo Psicossocial (CAPS) do Hospital de Clinicas de Porto Alegre. A partir da
vivéncia que ocorreu no estagio, tive grande interesse e curiosidade sobre a
insercdo do professor de educacéo fisica na saude mental, mais especificamente
nos CAPS. Interesses e curiosidades advindos, principalmente, do pouco
conhecimento (tanto tedrico como pratico) que a formacdo académica me
proporcionou ao longo da graduacéo. Grande parte dessa disposi¢cao descrita surge
a partir das curiosidades e duvidas em relagcédo a area da saude mental e sua relacao
com a educacéo fisica. Ao longo do periodo de estagio consegui responder algumas
inquietagbes e questionamentos, outras ainda ndo. Uma das principais dificuldades
encontradas foi a escassa literatura cientifica referente a relacdo educacéao fisica e
saude mental, principalmente sobre as atividades realizadas pelo professor de
educacéo fisica em um CAPS. Os CAPS fazem parte da politica publica de saude
mental do Sistema Unico de Saude (SUS), e surgiram a partir da reforma psiquiatrica
gue se iniciou no nosso pais no final dos anos 1970. Os CAPS foram reconhecidos
como unidades de saude do SUS, através da portaria 224/MS (BRASIL, 1992), mas
foi a Portaria n°336/GM (BRASIL, 2002) que ampliou o funcionamento e a

complexidade dos CAPS. Estes servicos

tém a missdo de dar um atendimento diuturno as pessoas que
sofrem com transtornos mentais severos e persistentes, num dado
territério, oferecendo cuidados clinicos e de reabilitagcdo psicossocial,
com o objetivo de substituir o modelo hospitalocéntrico, evitando as
internagbes e favorecendo o exercicio da cidadania e da incluséo
social dos usuérios e de suas familias (BRASIL, 2004, p.12).

E nessa perspectiva de reabilitacdo através da incluséo, da circulacdo dos
usuarios pelos espacos da cidade, de um tratamento néo voltado somente para uma
perspectiva biomédica e nem centrada na medicalizacdo, que a atuacdo do
professor de educacao fisica nos CAPS deve ser tratada. Dentre os diferentes tipos
de cuidado que um professor de educacao fisica pode prestar estdo as oficinas
terapéuticas, consideradas uma das principais formas de tratamento oferecido nos
CAPS (BRASIL 2004, p. 20). E nesse contexto que a oficina de voleibol esta
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inserida, valendo-se das praticas corporais como uma das formas de cuidado que se
articula ao processo de reinsercao social dos usuarios que a frequentam. Wachs
(2008) nos traz a importancia de refletirmos sobre a educacao fisica existente nos
CAPS, e acredita que aquilo que se faz em nome da educacao fisica ndo pode ser
imposta no CAPS, e sim emergir do CAPS. Ou seja, que ndo podemos apenas nos
preocupar em levar o professor de educacdo fisica para dentro do CAPS sem que
ele compreenda que sua atuacgao |4 dentro ndo deve se dar da mesma forma como
ocorre Nos espacos escolares, nos clubes, nas academias, nas laborais ou nas
escolas esportivas. Partindo desse pressuposto, de tentar compreender que ha
diferencas entre o que se faz em nome da educacéao fisica nos CAPS e nos outros
espacos (WACHS, 2008), € que propus como objetivo principal da minha pesquisa
compreender melhor qual a visdo que os usuarios de um Centro de Atencao

Psicossocial ttm em relacéo a oficina de voleibol oferecida no CAPS.

A partir da aproximacao e vivéncia que tive nesses ultimos anos com a saude
mental, participando do dia a dia dos usuarios de um CAPS, me motivei a escrever
este trabalho. Essa convivéncia diaria fez com que eu buscasse respostas para 0s
guestionamentos que surgiam da pratica, e um desses questionamentos se tornou
meu foco de pesquisa neste trabalho de conclusdo de curso. Acredito que
compreender a visdo que 0s usuarios tém em relacédo a oficina que participa, nesse
caso a de voleibol, é algo importante ndo apenas para o professor(a), mas para a

equipe do CAPS como um todo.

E, para tanto, foquei a investigacdo na oficina de voleibol realizada no CAPS
do Hospital de Clinicas de Porto Alegre, tentando identificar melhor quais os
significados e percepcBes que podem surgir a partir desta oficina na visdo dos

usuarios que dela participam.
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2. OBJETIVOS

2.1 Objetivo principal:
Compreender qual a visdo que os usuarios de um Centro de Atencéo
Psicossocial ttm em relagdo a oficina de voleibol oferecida pelo CAPS.

2.2 Objetivo secundario:

Identificar o tipo de relacdo que os usuarios do CAPS estabelecem com o
professor de educacdo fisica que atua no CAPS.
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3. JUSTIFICATIVA

O interesse em compreender a percepcao do usuario em relagdo as oficinas
das quais participa sempre foi algo que me atraiu, principalmente por nao ter tido
acesso durante minha graduagcdo ao conhecimento relativo a atuacdo do professor
de educacéo fisica e suas atividades em um CAPS. Desde o0 meu primeiro contato
com a saude mental, quando realizei um estagio curricular no CAPSi Casa Harmonia
(4 meses) e durante o periodo em que estagiei no CAPS HCPA (estagio extra-
curricular com duragdo de um ano e seis meses), venho me perguntando sobre
como o usuario desse servico percebe as oficinas propostas pelos profissionais dos
servicos de atencdo em saude mental e de que modo as significam. Também tenho
me questionado se 0s objetivos propostos pelos terapeutas nas oficinas estéo
adequados as expectativas dos usuarios. Acredito que essas inquietacoes também
me levaram a escolher realizar uma pesquisa mais focada na visdo do usuario em
relacdo & oficina que participa. Na literatura € dificil encontrar pesquisas que
coloquem a visédo do usuario em evidéncia, todavia € possivel encontrar em maior
profusdo artigos e textos que tratam de uma visdo mais centrada no profissional.
Esses artigos trazem relatos de sua experiéncia em oficinas e grupos terapéuticos,
mas sem colocar em evidéncia o usuario, aquele que é o motivo de de todo trabalho
ali desenvolvido. Considero esse tipo de relato importante, principalmente para quem
esta se aproximando da area, pois nos traz a visao de alguém que esta inserido em
um campo de atuacdo que € emergente para a Educacéo Fisica. Porém, considero
igualmente importante, e sem ddvida nenhuma bastante complexo, desenvolver
estudos que evidenciem o modo como usuarios percebem o trabalho que Ihes é
oferecido, pois afinal de contas ele € o foco do trabalho do profissional de saude

mental.

Dentre os trabalhos que colocam o usuario em primeiro plano, e que tem por
finalidade apresentar a visdo dos usuarios sobre o cuidado a ele prestado e
compreender como o usuario se sente dentro (e fora) de um ambiente de cuidado,
de reinsercao social, podemos citar pesquisas como a de Lappann-Botti (2004), que

trata da representacdo dos usuérios nas oficinas em saude mental. Nele a autora se
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utiliza de entrevistas semiestruturadas para identificar as fungbes, objetivos e
propostas das oficinas em satde mental. Os resultados evidenciaram que as oficinas
em saude mental avangam como dispositivo na reabilitagdo psicossocial. Também
nessa linha tem o estudo de Soares e Saeki (2006), que discorre sobre o
funcionamento de um centro de atencdo psicossocial na 6tica dos usuéarios. As
autoras buscaram descrever como era o funcionamento de um CAPS e aprender
como o0s usuarios atendidos por esse servico percebem o processo terapéutico
oferecido. A partir de entrevistas semiestruturadas identificaram que 0s usuarios
percebem melhorias na sua qualidade de vida e autonomia, devido principalmente
ao cuidado baseado em valorizacao, respeito e vinculo. Estes trabalhos conseguem
mostrar um pouco como é a participacao e insercdo dos usuarios nos CAPS e em
oficinas, além da significacdo destas atividades para os mesmos. Todavia, a maioria
dos trabalhos encontrados (e que ndo sdo muitos) ndo trata da visdo dos usuarios
em relagéo as praticas corporais e nem mencionam a existéncia ou realizagdo da

mesma pelos usuarios dentro ou fora dos CAPS.

Dentre os poucos relatos que temos em relacdo as praticas corporais ha
saude mental a partir da visdo dos usuarios, pode-se dar destaque ao trabalho de
Abib (2008). Nele o pesquisador nos traz a experiéncia de uma pratica corporal
dentro do CAPS como uma ferramenta terapéutica no cuidado em saude mental,
valendo-se dos relatos, das vivéncias e percepcdes dos usuarios para realizar sua

pesquisa.

Optei em dar destaque ao meu envolvimento no CAPS, que se deu
principalmente nas oficinas desenvolvidas e coordenadas pela professora de
educacéo fisica e pela terapeuta ocupacional, tais como oficinas de caminhada,
alongamento, relaxamento, futebol, danca, ping-pong, geracdo de renda e voleibol.
Além de alguns passeios e visitacdes que fizemos pela cidade. A oficina de voleibol
foi a que mais me envolvi dentre todas as atividades que participei, além de ser a
oficina na qual passei a maior parte do meu tempo de estagio, a que mais colaborei,
tanto no planejamento, estruturacédo e coordenacao. E isso pesou muito na escolha
desta oficina para desenvolver a pesquisa proposta neste trabalho de conclusao de

Curso.
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4. METODOLOGIA DE PESQUISA

A pesquisa foi desenvolvida através de observagdes da oficina de voleibol do
CAPS do Hospital de Clinicas de Porto Alegre. Que conta com a participacdo de 18
usuarios, que foram os sujeitos utilizados nesta pesquisa. A participacdo dos
mesmos na pesquisa esteve condicionada a assinatura do termo de consentimento
livre e esclarecido. Nenhum usuario foi obrigado a assinar o termo, podendo também
deixar de participar da pesquisa no momento que quisesse, ndo sofrendo nenhum
prejuizo em relacdo a sua participacdo na oficina e seus comentarios nao foram
aproveitados no corpo do trabalho. Esta pesquisa cumpriu todos 0s pré-requisitos

legais para sua realizagéo.

Foi utilizado o carater qualitativo para analise dos dados recolhidos e
observacao participante. Utilizou-se de anotacdes em diario de campo e registros
dos relatérios de estagio. Foram realizadas 10 observacdes da oficina de voleibol,

que ocorre uma vez por semana.

Segundo Molina Neto (2010, p. 118), a escolha do carater qualitativo, tem seu
valor e relevancia justamente por ser capaz de “[...] interpretar as representacgdes e
os significados que um grupo social da a sua experiéncia cotidiana”, conseguindo
assim mergulhar no mundo do sujeito em observacdo. Permite ainda, que o
observador conheca melhor a realidade e o cotidiano daqueles que estdo sendo

sujeitos da pesquisa, interferindo pouco em sua rotina.

A escolha da observacao participante se deu em funcdo das qualidades
referenciadas a este tipo de observacdo, uma vez que €& muito utilizada em
pesquisas nas areas da educacéo e da saude.

A observagdo participante é uma técnica muito utilizada pelos
pesquisadores que adotam a abordagem qualitativa e consiste na
insercdo do pesquisador no interior do grupo observado, tornando-se
parte dele, interagindo por longos periodos com 0s sujeitos,

buscando partilhar o seu cotidiano para sentir o que significa estar
naquela situacdo. (QUEIROZ, 2007, p. 3).

Richardson (1999) nos aponta que na observacao participante o pesquisador

consegue analisar a realidade social que o rodeia, tentando captar os conflitos e
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tensbes existentes e identificar grupos sociais. Este mesmo pesquisador nos
descreve que neste tipo de observacdo, o observador ndo € apenas um espectador
do fato que esta sendo estudado. Ele se coloca na posi¢cdo e ao nivel dos outros
elementos humanos que compde o fendbmeno a ser estudado. Abib (2008) realizou
uma pesquisa qualitativa com observagao participante, que nos mostrou que este
tipo de metodologia € muito bem recebido ndo sé no meio académico, mas também
pelos proprios sujeitos que foram observados em seu local de pratica, no caso
especifico deste autor, uma oficina de futebol realizada por um CAPS.

Em funcdo da consolidagéo deste tipo de metodologia, e por ela permitir ao
pesquisador imergir num espaco formado por um grupo de pessoas para buscar
captar os significados que elas atribuem a dado elemento situacéo, acredito ser esta

a forma metodologica mais adequada para a realizacdo desta pesquisa.

Durante o periodo de observacéo, realizei os registros no diario de campo e
para melhor organizacdo e andlise, dividi as anotacdes sobre cada oficina em antes,

durante e depois, sendo:

Antes: como 0s usuarios iam e quantos iam para a oficina (se iam do CAPS

ou de casa) e o0 que acontecial/faziam até o inicio da oficina de voleibol.

Durante: o que acontecia durante a oficina em si (das nove horas até as dez
horas da manhd). Relacdo usuario-usuario, usuario-profissional, usuario-demais
participantes e a relacdo dos usuarios com o espaco onde estava acontecendo a
oficina. Foi registrado também a participacéo e interacdo de todos os participantes

nas atividades propostas durante a oficina.

Depois: para onde iam 0s usuarios e 0 que acontecia apos a oficina. O que
era realizado, relatado, conversado entre o0s participantes e principalmente 0s

usuarios.

A partir dos relatos das oficinas no diario de campo, realizei um levantamento
dos dados recolhidos, onde elaborei categorias de temas e assuntos que foram mais
pertinentes no decorrer das observacdes. Apos realizei uma nova andlise dos temas,

levando em consideracao os objetivos propostos pela pesquisa.
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Ao final deste processo de andlise, construi quatro categorias, que julguei
serem as mais pertinentes para discorrer, e melhor compreender, a visdo do Usuario
em relacao a oficina de voleibol realizada pelo CAPS. As categorias elencadas séao
as seguintes:

1. Por que a oficina de voleibol?;
2. Como se d& a participacao e relacao dos usuarios na oficina?;
3. Avisao dos usuarios em relacéo ao trabalho dos profissionais envolvidos;

4. Aprética dentro e fora do CAPS.

5. CAPS E SEU CONTEXTO

A Reforma Psiquiatrica no Brasil, movimento que acabou dando origem aos
CAPS, surgiu nos anos 70, principalmente impulsionada pelo movimento sanitario
brasileiro. Este movimento lutava

[...] em favor da mudanca dos modelos de atencdo e gestdo nas
praticas de saude, defesa da salde coletiva, equidade na oferta dos
servicos e protagonismo dos trabalhadores e usuarios dos servigos

de saude nos processos de gestdo e producdo de tecnologias de
cuidado. (BRASIL, 2005 p.6).

Apesar da reforma sanitaria brasileira ter sido um movimento que impulsionou
a reforma psiquiatrica, foi o contexto internacional de lutas contra a violéncia asilar e
outras formas de desrespeito aos direitos humanos que forjou a base dessa reforma
psiquiatrica, que ia contra 0 modelo manicomial e lutava pela “preservacgao do direito
a singularidade, a subjetividade e a diferenga” (COSTA, 2003). Esse movimento
reformista estava baseado no modelo de reforma psiquiatrica italiano, principalmente
na figura de Franco Basaglia. Ele conseguiu implantar na regido norte da Itélia
(Gorizia e Trieste) uma rede que superou 0 modelo asilar/carcerario representado
pelos hospitais psiquiatricos. Essa rede contava com uma diversidade de Servicos

de Atencéo Diaria em Saude Mental de Base Territorial e Comunitaria.
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Tendo como base o contexto internacional de lutas, 0 movimento reformista
brasileiro teve como ponta de langa os movimentos sociais (entre eles 0 Movimento
dos Trabalhadores em Saude Mental - MTSM) que protagonizavam embates em
esferas politicas e sociais. Na esfera politica é possivel citar como um grande marco
para a reforma psiquiatrica, a criacao de leis estaduais (como a lei estadual n°® 9.716
do Rio Grande do Sul) que dispdem sobre a reforma psiquiatrica em seus
respectivos estados e que determinam a progressiva substituicdo dos leitos nos
hospitais psiquiatricos por uma rede de atencéo integral em saude mental. Por rede
de atencdo integral em salde mental, a lei estadual 9.716 do estado do Rio Grande
do Sul, dispde que pode ser:

[...] ambulatérios, emergéncias psiquiatricas em hospitais gerais,
leitos ou unidades de internacdo psiquiatrica em hospitais gerais,
hospitais-dia, hospitais-noite, centros de convivéncia, centros
comunitarios, centros de atencao psicossocial, centros residenciais
de cuidados intensivos, lares abrigados, pensbes publicas

comunitarias, oficinas de atividades construtivas e similares. (RIO
GRANDE DO SUL, 1992, p. 1).

A partir de experiéncias como a do Centro de Atencdo Psicossocial Professor
Luiz da Rocha Cerqueira, ou simplesmente CAPS da Rua Itapeva, que foi o primeiro
CAPS do Brasil (surgiu em 1987 na cidade de Sao Paulo) e como citado na lei
acima, os CAPS se tornam um dos principais servicos de substituicdo aos hospitais
psiquiatricos. Atualmente s&@o regulamentados pela Portaria n°336/GM de 19 de
fevereiro de 2002 (BRASIL, 2002) e integram a rede do Sistema Unico de Salde, o
SUS. Essa mesma portaria traz os tipos de CAPS que existem, sao eles: CAPS |,
CAPS II, CAPS Ill, CAPSad e CAPSI. Eles se diferem principalmente quanto ao
tamanho de sua estrutura fisica, equipamento, profissionais, atividades terapéuticas
e também quanto a especificidade da demanda (criancas e adolescentes, alcool e
outras drogas ou para transtornos psiquicos graves). Em relacdo aos 5 diferentes
tipos de CAPS:

CAPS I: Centro de Atencado Psicossocial com atendimento diério para adultos
em municipios com populacéo entre 20.000 e 70.000 habitantes. Atende adultos com
transtornos mentais severos e persistentes, atende também a criancas e usuarios de

alcool e outras drogas.
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CAPS II: Centro de Atencéo Psicossocial com atendimento diario para adultos
em municipios com populacédo entre 70.000 e 200.000 habitantes. Atende adultos

com transtornos mentais severos e persistentes.

CAPS llI: Centro de Atencdo Psicossocial para municipios com populacao
acima de 200.000 habitantes. Seu funcionamento é 24 horas, incluindo finais de

semana e feriados. Atende adultos com transtornos mentais severos e persistentes.

CAPSad: Centro de Atencdo Psicossocial para alcool e drogas. Atendimento
diario para populacdo com transtornos decorrentes de uso de alcool e outras drogas.
Municipios com populagéo acima de 100.000 habitantes

CAPSi: Centro de Atencdo Psicossocial para a infancia e adolescéncia.
Atendimento diario a criancas e adolescentes com transtornos mentais. Municipios

com populacao acima de 200.000 habitantes.

Em relacdo ao objetivo dos CAPS, o Ministério da Saude através do manual
“Saude Mental do SUS: Os Centros de Atencao Psicossocial”, publicado em 2004,

nos diz que:

O objetivo dos CAPS ¢ oferecer atendimento a populacdo de sua
area de abrangéncia, realizando o acompanhamento clinico e a
reinsercdo social dos usuarios pelo acesso ao trabalho, lazer,
exercicio dos direitos civis e fortalecimento dos lacos familiares e
comunitarios. E um servico de atendimento de saide mental criado
para ser substitutivo as internacdes em hospitais psiquiatricos.
(BRASIL, 2004, p. 13)

Dentre os objetivos especificos ressalto a importancia do que esta escrito no

manual:

[...] promover a insercdo social dos usuarios através de acgdes
intersetoriais que envolvam educacao, trabalho, esporte, cultura e
lazer, montando estratégias conjuntas de enfrentamento dos
problemas. Os CAPS também tém a responsabilidade de organizar a
rede de servigos de saude mental de seu territério; (BRASIL, 2004, p.
13)

Em relacéo a estrutura fisica, existem recursos minimos que cada CAPS deve
ter. Entre esses recursos estao consultorios para atividades individuais, salas para

atividades grupais, espaco de convivéncia, oficinas, refeitorio, sanitarios e area
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externa para oficinas, recreacdo e esportes. Também em relagcdo ao ambiente e a
estrutura dos CAPS é importante ressaltar o paragrafo abaixo:
As praticas realizadas nos CAPS se caracterizam por ocorrerem em
ambiente aberto, acolhedor e inserido na cidade, no bairro. Os
projetos desses servicos, muitas vezes, ultrapassam a propria
estrutura fisica, em busca da rede de suporte social, potencializadora

de suas acles, preocupando-se com 0 sujeito e sua singularidade,
sua historia, sua cultura e sua vida quotidiana. (BRASIL, 2004, p. 14)

Dentre as atividades que podem ser oferecidas e desenvolvidas nos CAPS,
temos atividades individuais, em grupos, para familiares, para a comunidade, entre
outras. O manual do CAPS (BRASIL, 2004, p. 17) traz como possiveis recursos
terapéuticos que 0 usuario tem acesso as atividades artisticas, culturais, de
orientacao, esportivas, de lazer, de suporte social, grupos de leitura, entre outros que
estdo descritos no manual. Também é possivel utilizar recursos que ndo estdo no
manual do CAPS, uma vez que ha liberdade na oferta de atividades terapéuticas
pelos CAPS, sempre consoante ao projeto terapéutico estabelecido para ele e que
estas “[...] tenham sentido para promover as melhores oportunidades de trocas
afetivas, simbdlicas, materiais, capazes de favorecer vinculos e interacdo humana”
(BRASIL, 2004, p.18).

A oficina na qual fiz as observacdes e desenvolvi a pesquisa € considerada
uma oficina terapéutica. Para definir o que é uma oficina terapéutica, baseio-me no

gue esta escrito no proprio manual do CAPS:

As oficinas terapéuticas sdo uma das principais formas de tratamento
oferecido nos CAPS. Os CAPS tém, frequentemente, mais de um
tipo de oficina terapéutica. Essas oficinas sdo atividades realizadas
em grupo com a presencga e orientagdo de um ou mais profissionais,
monitores e/ou estagiarios. Elas realizam varios tipos de atividades
que podem ser definidas através do interesse dos usuarios, das
possibilidades dos técnicos do servi¢o, das necessidades, tendo em
vista a maior integracdo social e familiar, a manifestacdo de
sentimentos e problemas, o desenvolvimento de habilidades
corporais, a realizacdo de atividades produtivas, o exercicio coletivo
da cidadania. (BRASIL, 2004, p. 20)

No paragrafo acima € importante destacar que as oficinas contam com a
presenca e orientacdo de profissionais de diversas areas. Em relacdo a isso,

transcrevo abaixo a relacdo minima de como deve ser composta a equipe
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multiprofissional de um CAPS, conforme o descrito no manual do CAPS (BRASIL,
2004):

CAPS [I: 1 médico psiquiatra ou médico com formacdo em saude mental; 1
enfermeiro; 3 profissionais de nivel superior de outras categorias profissionais:
psicologo, assistente social, terapeuta ocupacional, pedagogo ou outro profissional
necessario ao projeto terapéutico; 4 profissionais de nivel médio: técnico e/ou

auxiliar de enfermagem, técnico administrativo, técnico educacional e arteséo;

CAPS II: 1 médico psiquiatra; 1 enfermeiro com formacédo em saude mental; 4
profissionais de nivel superior de outras categorias profissionais: psicélogo,
assistente social, terapeuta ocupacional, pedagogo, professor de educacéao fisica ou
outro profissional necessario ao projeto terapéutico; 6 profissionais de nivel médio:
técnico e/ou auxiliar de enfermagem, técnico administrativo, técnico educacional e

artesao;

CAPS lll: 2 médicos psiquiatras; 1 enfermeiro com formacdo em saude
mental; 5 profissionais de nivel superior de outras categorias profissionais:
psicologo, assistente social, terapeuta ocupacional, pedagogo ou outro profissional
necessario de nivel superior; 8 profissionais de nivel médio: técnico e/ou auxiliar de

enfermagem, técnico administrativo, técnico educacional e arteséo;

CAPSad: 1 médico psiquiatra; 1 enfermeiro com formacdo em saude mental;
1 médico clinico, responsavel pela triagem, avaliacdo e acompanhamento das
intercorréncias clinicas; 4 profissionais de nivel superior entre as seguintes

categorias profissionais: psicologo, assistente social, enfermeiro, terapeuta

ocupacional, pedagogo ou outro profissional necessario ao projeto terapéutico; 6
profissionais de nivel médio: técnico e/ou auxiliar de enfermagem, técnico

administrativo, técnico educacional e artesao;

CAPSi: 1 médico psiquiatra, ou neurologista ou pediatra com formacdo em
saude mental; 1 enfermeiro; 4 profissionais de nivel superior entre as seguintes
categorias profissionais: psicologo, assistente social, enfermeiro, terapeuta

ocupacional, fonoaudidlogo, pedagogo ou outro profissional necessario ao projeto
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terapéutico; 5 profissionais de nivel médio: técnico e/ou auxiliar de enfermagem,

técnico administrativo, técnico educacional e artesao;

Pode-se notar que o professor de educacdo fisica ndo € um profissional
obrigatério na constituicdo das equipes multiprofissionais dos CAPS. Porém, nao
posso deixar de destacar que o professor de educacao fisica € mencionado como
um dos profissionais necessarios para compor a equipe multiprofissional dos CAPS,
mais especificamente como um dos quatro profissionais de nivel superior (fora o
médico psiquiatra e o enfermeiro) na equipe do CAPS Il. Sua contrata¢do, segundo
Wachs (2008, p. 61) parece depender do interesse do proprio CAPS: “Citado ou nao,
parece que o professor de educacéo fisica passa a compor a equipe de um CAPS
guando seu objeto, as praticas corporais, figura entre as atividades que compdem o

projeto terapéutico do CAPS”.

O manual do Ministério da Saude ndo s6 menciona o professor de educacao
fisica como possivel integrante das equipes dos CAPS, como também traz algumas
recomendacdes que tem relacdo com a insercdo de praticas corporais nesses
centros de cuidado e da possivel presenca do professor de educacédo fisica nesse
ambiente. Pode-se perceber isso quando € mencionado que o espaco fisico do
CAPS deve ter uma area externa para oficinas, recreacao e esportes (BRASIL, 2004
p. 14). Wachs (2008, p. 62) relata que “a mera previsao de espagos que contemplem
a realizacdo de atividades recreativas e esportivas ja indica que estas sao
consideradas benéficas para o tratamento e acompanhamento do usuario do CAPS”.
Também € possivel notar tal concepcdo quando se olha para os objetivos
especificos dos CAPS, nos quais sdo apontados a educacéo, o trabalho, o esporte,
a cultura e o lazer como elementos a serem trabalhados de forma intersetorial
(BRASIL, 2004 p. 13). E dentre as atividades que um CAPS pode oferecer para o
cuidado do usuério, sugerem-se atividades e oficinas expressivas, esportivas, de
lazer, dancas, ginastica, teatro, e outras que ajudem no desenvolvimento de
habilidades corporais (BRASIL, 2004 p. 13, 17 e 20). Wachs, em relacdo ao descrito
acima reflete que:

uma vez que atividades esportivas, culturais e de lazer (como as

destacadas acima) fazem parte do projeto terapéutico de um
determinado CAPS, a presenca de um professor de educacéo fisica
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pode tornar-se interessante, por estas se constituirem como objeto
da sua profissédo. (WACHS, 2008, p. 63)

Wachs néo faz tal destaque por acaso, uma vez que este mesmo autor
descreve em sua pesquisa que a presenca do professor de educacéo fisica nos
servicos de saude mental ndo € nenhuma novidade. O referido autor utiliza como
referéncia um material produzido pelo Hospital Psiquiatrico S&o Pedro (HPSP, 2004),
que traz um relato sobre sua histéria, e um artigo de Barreto Sobrinho (1984).
Ambos relatam experiéncias com professores de educacdo fisica e atividades
desenvolvidas pelos mesmos ja na década de 1970.

Apesar da nao obrigatoriedade do professor de educacdo fisica na
composicao da equipe dos CAPS, podde-se ver ao longo deste capitulo que existe
uma indicacdo, que consta no manual dos CAPS, de beneficios para os usuarios a
partir da realizacdo de atividades recreativas, esportivas, culturais e expressivas e

gue estas devem ser disponibilizadas pelos CAPS.

A oficina na qual realizei a observacdo para este trabalho de conclusao se
enquadra no trecho descrito no manual e também segue as recomendacdes e
objetivos estipulados pelo projeto terapéutico do CAPS-HCPA. Para melhor
compreender como o CAPS em que realizei a pesquisa esta estruturado, descrevo
no préximo capitulo particularidades sobre o Centro de Atencdo Psicossocial do

Hospital de Clinicas de Porto Alegre.

6. O CAPS - HCPA

O Centro de Atencao Psicossocial do Hospital de Clinicas de Porto Alegre
iniciou suas atividades no ano de 2000, porém s6 foi credenciado junto ao Ministério
da Saude no ano de 2002 (CAPS/HCPA, 2011 p. 3). Isso aconteceu apds a criacao
da lei federal 10.216 “que dispde sobre a protecdo e os direitos das pessoas
portadoras de transtornos mentais e redireciona o modelo de assisténcia em saude
mental” (BRASIL, 2001). O CAPS-HCPA é constituido na modalidade CAPS II, ou

seja, que visa atender uma populagédo entre 70.000 e 200.000 habitantes. Ele esta
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localizado num bairro central da cidade de Porto Alegre e presta atendimento a
usuérios adultos, residentes nas zonas leste e nordeste, além dos bairros Lomba do
Pinheiro e Partenon. Atualmente estdo vinculados e recebendo atendimento no
CAPS mais de cento e trinta usuarios, que séo divididos em regimes de tratamento,
seguindo as determinagdes da Portaria GM 336/02 (BRASIL, 2002): intensivo
(atendimento diario onde o usuario necessita de um cuidado continuo), semi-
intensivo (usuario pode ser atendido até 12 dias por més) e nao intensivo (usuario
pode ser atendido até 3 dias no més, ndo necessitando de um cuidado continuo).

De acordo com o projeto terapéutico do CAPS, os usuarios, apoés realizarem a
triagem séo incluidos em planos de atendimento. O Plano | é destinado aos seis
primeiros meses de atendimento, onde visa resgatar habitos de socializacéo,
autocuidado, conhecimentos sobre a doenca e desenvolvimentos cognitivos.
Algumas atividades desenvolvidas em cima do Plano | sdo: grupos de
psicoeducacdo, grupo de cuidados pessoais, oficina de culinéria, atividades de
passeio, oficinas de alongamento, oficinas de pintura e desenho, oficina de Jornal,
roda de conversa, grupo psicodinamico e a Assembleia. O Plano Il € destinado para
auxiliar os usuarios a voltarem para o trabalho e o convicio social. Dentre suas
principais atividades estédo: oficinas de geracdo de renda, oficina de informatica,

esporte cidadao e oficina reciclando papéis.

Fazem parte da equipe fixa do CAPS duas enfermeiras, uma auxiliar de
enfermagem, uma terapeuta ocupacional, uma professora de educacéao fisica, uma
psicologa, uma assistente social, uma recepcionista, uma funcionaria da
higienizacdo, dois médicos residentes em psiquiatria e dois médicos psiquiatras. O
CAPS ainda conta com residentes do programa de residéncia multiprofissional

integrada em saude mental, estagiarios da graduacao e trabalho voluntario.

O CAPS tem um espaco fisico bem limitado, uma vez que divide o local com o
CAPSI (CAPS para a infancia e adolescéncia). Possui 2 salas para a realizacdo de
oficinas e que servem também como espaco de convivéncia entre 0s usuarios e
equipe. Também tém outras duas salas pequenas para a realizacdo de atendimentos

individuais.
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6.1 A oficina de voleibol

A oficina de voleibol do CAPS surgiu em 2008 através de um projeto chamado
Esporte Cidaddo. Neste projeto os usuarios tentavam se aproximar dos esportes
através da realizacdo de sua prética, da visitacdo a locais como ginasios e estadios
em dias de jogos e a visitacdo de atletas e de equipes inteiras ao CAPS. A partir
dessa vivéncia inicial proporcionada pelo projeto, e o surgimento de oficinas como a
de ténis e futebol, ndo demorou muito para que ocorresse a solicitacdo dos proprios
usuérios por uma oficina de voleibol. Ela comecou a ser realizada no parque social
da Associagéo dos Funcionarios do Hospital de Clinicas de Porto Alegre (ASHCLIN),
gue se localiza ao lado do hospital e se caracteriza por ser um espaco fechado onde
os funcionarios do hospital podem realizar atividades de lazer. Logo a oficina
comecgou a crescer e aumentar o numero de participantes e a partir disso se buscou
um novo local para sua pratica, levando em conta que sua realizacdo comecou a ser
de uma vez por semana. Ap0s a procura de locais que pudessem receber a oficina
no dia e horéario pretendido, se conseguiu um ginasio, o ginasio da Escola de
Educacao Fisica da Brigada Militar. Atualmente a oficina de voleibol é realizada as
guartas-feiras pela manha, tendo duracdo de uma hora e ocorre no mesmo ginasio
mencionado antes, que se localiza perto do CAPS. Conta com a participacdo de 12 a
15 wusuarios (homens e mulheres), mais alguns profissionais da equipe
multiprofissional do CAPS, residentes do programa de residéncia multiprofissional e
no momento ndo contava com a participacdo de estagiarios. Os participantes
possuem idades muito variadas, o mais novo tem 18 anos enquanto o mais velho
tem 56 anos e possuem diagnosticos dos mais diversos. A adesao a oficina é por

vontade prépria do usuario em consenso com o plano terapéutico proposto a ele.

Para compreender melhor como é a oficina, considero importante descrever
um pouco do seu contexto: alguns usuarios chegam ao CAPS e ficam por la
esperando a hora de ir para o local da oficina. Normalmente saem do CAPS por
volta das oito horas e trinta minutos num grupo pequeno de usuarios (por volta de 6
a 9) mais a equipe (uma terapeuta ocupacional, uma técnica de enfermagem e a
residente de educacédo fisica). Para chegar ao ginasio que € realizada a oficina,
passam por dentro do hospital e atravessam o estacionamento dos funcionarios até

chegar a um portdo que divide a area do hospital com a da Universidade Federal do
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Rio Grande do Sul (UFRGS). Para atravessar esse portao (que é tipo uma catraca)
tanto os usuarios como os profissionais tem que passar o cracha do hospital para
liberar a porta individualmente. Apés isso atravessam a area da Escola de
Enfermagem da UFRGS e chegam a éarea externa ao hospital e a UFRGS.
Atravessam duas ruas que possuem baixo movimento de carros e outra que é uma
grande Avenida de Porto Alegre, onde o fluxo de veiculos é intenso. Apds esse
trajeto chegam ao ginasio e |4 na entrada ja encontram mais alguns usuarios que 0s
aguardam para iniciarem a oficina. Existe um combinado de que os usuarios que se
sentem em condi¢cdes podem ir para o local da oficina diretamente sem passar pelo
CAPS, porém sdo poucos que fazem isso, em torno de 5 usuarios. A oficina de
voleibol tem inicio as nove horas e dura até as dez horas, horario em que é
terminada a oficina e que alguns usuarios vao embora, porém outros retornam ao

CAPS junto com a equipe, pois realizardo outras atividades no decorrer do dia.

Foi dentro desse contexto que realizei as observacdes. Na sequéncia,
descrevo como se deu o processo de analise e compreensédo dos relatos em busca
da visdo dos usuarios em relacdo a oficina de voleibol presente no Centro de

Atencao Psicossocial do Hospital de Clinicas de Porto Alegre.

7. ANALISE E DISUSSAO DOS DADOS

Como ja havia mencionado no capitulo metodolégico, construi quatro
categorias que emergiram das observacfes que realizei junto aos usuarios antes,
durante e depois da realizacdo das oficinas de voleibol: (1) Porque a oficina de
voleibol? (2) Como se da a participacdo e relacdo dos usuarios na oficina? (3) A
visdo dos usuarios em relacdo ao trabalho dos profissionais envolvidos; e (4) a

préatica dentro e fora do CAPS.
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7.1 Por que a oficina de voleibol?

Para ser atendido no CAPS, o usuério deve ser encaminhado por um servico
de saude da sua regido de domicilio (Programa de Saude da Familia, Unidade
Bésica de Saude, ou outro servico de saude). Uma vez realizada a acolhida do
usuario no CAPS, sera tracado um plano terapéutico individual para 0 mesmo. Neste
plano serdo definidas estratégias e acbes para o cuidado que sera prestado ao
usuario, lembrando que estas decisGes sdo realizadas em conjunto, entre equipe
profissional do CAPS e o usuério, como consta no manual do CAPS:

Cada usuario de CAPS deve ter um projeto terapéutico individual,
isto é, um conjunto de atendimentos que respeite a sua
particularidade, que personalize o atendimento de cada pessoa na

unidade e fora dela e proponha atividades durante a permanéncia
diaria no servico, segundo suas necessidades (BRASIL, 2004, p. 16).

No momento em que é elaborado esse projeto terapéutico individual, sao
propostas atividades que poderdo ajudar o usuario em seu tratamento. Essas
atividades podem ser desenvolvidas por meio de atendimentos individuais ou em
grupos, oficinas terapéuticas, atividades dentro e fora do CAPS entre outras. Essas
atividades devem levar em conta o projeto terapéutico do CAPS e também levar “em
consideracao as diferentes contribuicdes técnicas dos profissionais dos CAPS, as
iniciativas de familiares e usuarios e o territorio onde se situa, com sua identidade,
sua cultura local e regional” (BRASIL, 2004, p. 16).

A oficina de voleibol é recomendada pela equipe do CAPS para 0s usuarios
que ja estao aptos ao “Plano II”. Este plano tem por objetivo dar um suporte e

preparacao para o trabalho e convivio social (CAPS/HCPA, 2011, p. 8).

Como mencionado anteriormente, a entrada do usuario em uma oficina deve
ser consentida entre a equipe multiprofissional do CAPS e o usuario. Alguns dos
frequentadores da oficina de voleibol relataram que ndo tiveram contato com o
voleibol anteriormente em suas vidas, porém aceitaram a sugestdo de participar da
oficina, como anotado no Diario de Campo:

Eu gosto do vblei. Antes eu nunca jogava, la em casa ninguém joga.

Dai a “Pops” falou pra eu vir pro vdlei e eu aceitei. Nem sabia direito,
s6 via na TV. (DIARIO DE CAMPO, 17/10/2012).
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O usuério fala que apesar de nédo ter tido uma vivéncia pratica com o voleibol,
j& havia visto pela TV e apesar dessa pouca vivéncia, aceitou a indicacdo de
participar da oficina e menciona que hoje gosta de jogar volei.

Porém, muitos dos participantes da oficina ja tiveram alguma vivéncia com o
voleibol anteriormente, como se pode perceber nas falas anotadas no Diario de
Campo:

Hoje foi bom o jogo. Parecia quando eu jogava la com os colegas,

bem mais tempo atras, acho que tu nem era nascido né?[...] A gente
imitava os jogador nas aulas de fisica sabe, bem bacana.

[...] E mesmo? Olha, eu jogava na praca em frente dos meu bloco, ia
um povo pra la jogar, eu ia também. Hoje eu ndo vou, mas as pracas
td0 vazias 14, ndo € s6 eu que ndo jogo por la mais. (DIARIO DE
CAMPO, 17/10/2012).

No primeiro relato acima, percebe-se a relagdo que o usuario faz com as
aulas de educacéo fisica que frequentou, e que pareciam ser momentos bons para
ele, onde relata que imitavam os jogadores profissionais. J& no segundo relato, de
outro usuario, se vé uma relacdo do voleibol que era realizado na praca que tinha
perto da casa dele. Um momento talvez de diverséo, de brincar, convivio social ou
ainda de lazer, que foi significante para ele. O usuario ainda faz uma reflexdo sobre
como as pracas do local onde mora eram mais frequentadas antigamente, porém

hoje muitas outras pessoas também deixaram de frequentar a praca e jogar.

O voleibol fez parte da vida de alguns usuarios, como se pode perceber nos
relatos exemplificados aqui. Ou seja, o volei teve alguma relevancia em sua historia,
fez parte de sua vida e da sua cultura em algum momento de sua vida. A escolha
pela participacdo nessa oficina ndo se da por acaso, € através de relatos como esse
gue podemos perceber que a participacdo do usuéario na oficina de voleibol pode
adquirir significado e sentido. E segundo Wachs (2010, pag. 95), “o desenvolvimento
de préticas que facam sentido para o usuario pertencente de determinada

comunidade se torna, dessa forma, importante instrumento terapéutico”.

A participacdo na oficina ndo € apenas para preencher um horario livre do
usuario, ou ainda, praticar uma atividade fisica. A participacado leva em consideracao

0 que ele ja vivenciou e traz significado para essa participagdo e pratica, caso das
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falas de usuarios relatados aqui e outros que também trouxeram falas nesse sentido,

que estdo anotadas no diario de campo.

7.2 Como se d4 a participacédo e relagdo dos usuarios na oficina?

Nesta parte da discussdo achei melhor dividi-la em duas, separando,
inicialmente, as relacdes fora da oficina das relagbes dentro da oficina:

As relacdes fora da oficina:

Acompanhar os usuarios desde sua saida do CAPS e até sua volta foi algo
muito importante, pois pude perceber que ndo é apenas durante a oficina (as 9 horas
até as 10 horas) que ocorrem momentos terapéuticos. Além do que é vivenciado
durante aquela uma hora de atividades na oficina ocorrem inumeras trocas de afeto,
carinho, atencdo, discussbes, amizades, entre outros sentimentos que me foi
possivel perceber antes e depois da oficina. Comeca com a organizacdo dos
usuarios, pois no dia da oficina de vélei eles tém que arrumar suas vestimentas
pensando que elas ndo dificultem sua participacdo na oficina, como na conversa
entre um usuario e a professora de educacao fisica:

Viu profe, hoje vim de ténis e sem aquela calca pesada [...] E, bem

melhor sim, mais leve pra jogar sabe. (DIARIO DE CAMPO,
07/11/2012, 17/10/2012).

Depois, perpassa pela organizacdo daqueles que irdo direto para o ginasio,
mudando sua rotina, a hora de levantar, ter que tomar café em casa, pois nos outros
dias é servido café da manha para os usuarios no CAPS, menos no dia da oficina de
voleibol. Alguns, as vezes, confundem o horéario ou até o roteiro que tém de fazer
naquele dia e chegam atrasados na oficina, porém sao “cobrados” pelos colegas:
“P6 “Fulano” Isso € hora de chegar, esqueceu de botar o despertador de novo é?!”
(DIARIO DE CAMPO, 07/11/2012). Alguns usuarios que v&o direto para o ginasio
parecem ja ter estabelecido algo que os motiva para ir para la. Quase todos os dias
de observacdo em que fui direto para o local da oficina encontrei usuarios que em
sua maioria ndo estavam parados, a toa. Enquanto um realizava uma caminhada ao

redor da quadra, outros dois usuarios estavam, juntamente com a professora,
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colocando os postes e arrumando a rede de volei. Numa outra oportunidade pude
presenciar a interacao desses usuarios que vao direto para o ginasio:
- Ai seu “Furtado”, ndo veio antes pra me ajudar hoje né? Tive que

botar a rede sozinho com a professora! V& se na préxima tu chega
pra nos ajudar hein.

- Podexa, foi s6 hoje que me passei do horario e fiquei me
amarrando la com a patroa. (DIARIO DE CAMPO, 05/09/2012).

Pode-se ver aqui que alguns usudrios assumem algumas responsabilidades,

como ajudar a professora a colocar a rede. Outros chegam mais cedo para utilizar o

espaco, que estd disponivel apenas uma vez por semana para eles, para a
realizacéo de outras atividades ou exercicios:

Eu sempre venho antes para realizar uma caminhada, ou por fora do

ginasio, ou aqui dentro mesmo. Eu gosto, e ja faco um aquecimento,

na minha idade né, tu sabe como é, haha. (DIARIO DE CAMPO,
05/09/2012).

Para aqueles que saem do CAPS, a ida para o ginasio também pode ser
considerado como um momento de troca de experiéncias. Pois durante o trajeto
ocorrem, conversas, lembretes, avisos, como, por exemplo, uma simples conversa
sobre o jogo do Grémio ou do Internacional no dia anterior.

Ae Ciclano, ta sabendo da nossa apresentacdo com o grupo de
teatro? Vai ser semana que vem, vé se vai la olhar hein!.

Foi massa nosso churrasco né Fulano, fala pro Giovanni que ele
perdeu um assado de primeira! (DIARIO DE CAMPO, 31/10/2012).

Nestes periodos de tempo 0s usuarios conseguem interagir entre eles e os
demais que estdo a sua volta, sobre qualquer assunto, como numa relacdo de

colegas, de amigos.

No caminho para o ginasio todos passam por ruas bem movimentadas e
perigosas, e nesse trajeto um acaba cuidando do outro que esta mais distraido pelo
caminho:

Olha o carro ai cara! Te liga meu! ;Vamo atravessar na faixa pessoal,

pelos carros n&o né, ces querem morrer, ta louco meu! (DIARIO DE
CAMPO, 26/09/2012).
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O momento que antecede o inicio da oficina, ja dentro do ginasio, também é
bem interessante, pois € um momento onde todos brincam livremente com o material
gue estéa a disposicao para a oficina, como neste relato:

Um usuario me chamou para levantar umas bolas para ele cortar e
assim eu fiz. Em seguida outro me chamou dizendo que eu nédo

conseguiria arremessar na cesta de basquete como ele acabara de
fazer (DIARIO DE CAMPO, 19/09/2012).

Este mesmo ocorrido repete-se na hora que é feita uma pausa na oficina para

irem tomar agua, ou ir ao banheiro.

As relacdes dentro da oficina:

Realizar as observacoes e ndo estar na posicao de professor, conduzindo as
atividades, nao foi algo tao facil para mim. O fato de a observacédo ser participante
me ajudou um pouco nisso, pois conseguia manter a “postura” de observador e me

envolver apenas em alguns momentos, e somente quando solicitado pelos usuarios.

O fato de ter sido estagiario nesse mesmo CAPS, e ja conhecer a oficina e
alguns usuarios, facilitou na adaptacdo e aceitacdo da minha participacdo pelo
grupo, além de ajudar nas analises decorrentes da observacdo, uma vez que ja
conhecia a histéria de muitos que estavam ali. No periodo inicial da oficina
geralmente ocorria uma pequena conversa com o grupo, porém alguns usuarios, as
vezes, chegavam ao ginasio e ficavam sentados dizendo que ndo estavam a fim de
jogar, e sem entrar em detalhes. Neste momento os préprios colegas de oficina
chamavam e iam conversar com esta pessoa para compreender por que ndo queria

participar:

Vamos |4 “Saori”, vem jogar, estamos te esperando para comecar;

Vem “Saori”, tu sempre joga e tu td melhorando bastante, vem que
vai comecar (DIARIO DE CAMPO, 10/10/2012).

No dia em que aconteceu isso, 0 usuario seguiu a chamada dos colegas e

participou da oficina toda e ao final relatou:

E, se ndo fossem vocés n&o sei se teria ido tdo bem hoje.

Em algumas oficinas que observei, a professora que coordenava a atividade

passava exercicios de aquecimento, geralmente eram atividades mais ludicas e



30

coordenativas, como por exemplo, o pega-pega e suas variagdes. Todas as oficinas
nas quais ocorreu esse tipo de atividade, nenhum usuario se negou a participar,
muito pelo contrario, sempre acabavam incluindo aqueles que estavam com alguma
dificuldade.

Todos participaram do pega-pega corrente, inclusive os profissionais
gque acompanham a oficina. Em certo momento, era contagiante a
alegria nos rostos dos participantes, todos pareciam estar se
divertindo. Alguns bolavam estratégias com seus colegas para poder
pegar aqueles que ainda ndo haviam sido pegos. (DIARIO DE
CAMPO, 03/10/2012).

Neste mesmo dia um usuério chegou ao meu lado e relatou:

Eu gosto dessas atividades, fazem a gente parecer mais jovem, mais
alegre. E bem divertido, até mais que o jogo as vezes. (DIARIO DE
CAMPO, 03/10/2012).

Também foi possivel encontrar situacdes parecidas com as vivenciadas em
escolas, inclusive vivenciadas por mim quando comecei a estagiar na rede escolar,
as quais registrei, a época, no meu relatério de estagio.

No momento em que era realizado um exercicio trabalhando um dos
fundamentos do voleibol, no caso o passe de toque, um dos usuarios
fala: “P6 ja th bom disso ai, vamo bora pro jogo né!” - demonstrando

que quer mesmo € jogar, ndo realizar exercicios. (DIARIO DE
CAMPO, 26/09/2012)

Outro dia, quando aconteceu situacdo semelhante, a professora que
coordenava a oficina chamou o grupo e explicou o porqué de realizar esse tipo de
exercicio, em seguida todos os presentes concordaram com a realizacdo dos

mesmos.

O jogo em si, para a maioria, era o grande apice da oficina e a organizacao
das equipes era algo que mudava. Alguns dias os usuérios faziam questdo de
escolher os times, outras vezes isso ndo acontecia, pelo contrario, pediam para que
a professora escolhesse e separasse 0s times:

Eu escolho hoje hein! Alguém mais pra escolher, vamo la pessoal,
“Chaves”, vém? (DIARIO DE CAMPO, 17/10/2012).
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Neste mesmo dia o usuario que fez esta fala relata ao final da oficina,
enquanto conversava comigo e outros participantes, sobre o processo de escolha
das equipes:

Bah, hoje néo ficou tdo equilibrado quanto semana passada, apesar
de ter sido os mesmos cabeca [...] Tém sido as mesmas pessoas

que escolhem os times, antes ndo era assim, o pessoal ndo se
escondia tanto (DIARIO DE CAMPO, 17/10/2012).

Pode-se notar que alguns usuarios ganham mais protagonismo que outros
neste momento da oficina. Talvez por serem mais desinibidos, ou por estarem a mais
tempo da oficina, ou ainda, por serem os que melhor jogam volei dentro do grupo de
participantes da oficina. Nas vezes que n&o eram 0s usuarios que escolhiam as
equipes, eram eles que sugeriam como iria se dar o processo de escolha. Das dez
oficinas observadas, em trés os usuarios sugeriram que as professoras escolhessem
as equipes e em uma foi sugerido que eu escolhesse as equipes. Na maioria das
vezes que eles escolhiam suas equipes, ndo se repetia quem iria ser o “capitdao” do

time, como alguns chamavam quem escolhia as equipes.

Existiram outros momentos que também se pode ver o protagonismo dos
usuarios frente a situacdes decisorias, ou ainda, de discussdo. Momentos esses que
aconteciam antes da oficina, durante a oficina e depois da oficina, como por

exemplo, o registrado nos trechos abaixo:

Hoje, ao chegar no ginasio me deparei com a professora e dois
usuarios colocando a rede e 0s postes que seguram ela. Em seguida
gque me viram me chamaram para ajuda-los. [...] Ao final do
alongamento, enquanto uns simplesmente iam saindo do ginasio,
outros pegavam o material para levar e ajudavam no desmonte da
rede. (DIARIO DE CAMPO, 19/09/2012)

Em relacdo ao protagonismo dos usuarios, Abib (2008), ao relatar a
participacdo de usuarios numa oficina de futebol de CAPS, aponta que este tipo de

momento pode ser importante para 0S usuarios:

Com isso a oficina poderia estar proporcionando um espago rico para
promocdo de autonomia e organizacdo pessoal e coletiva dos
usuarios, visto que alguns conseguiam ajudar ao estagiario
administrar a partida e os fatos que a antecediam (ABIB, 2008, p.
29).
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Durante a partida ocorriam situacbes como discussdes, comemoracoes,
piadas, entre outras tantas situacées que um jogo coletivo proporciona. Falas como
“‘P6 meu, vai na bola!”, “Ta dormindo cara?”, “Devia ter cortado né? Ao invés de
passar.”, “Pega essa, quero ver hein!”, “Boa, essa foi muito boa, continua assim!” e
tantas outras eram frequentes em praticamente todas as observacdes. Ali dentro de
guadra a diferenca néo existia, todos que estavam |la deveriam estar concentrados e
focados no jogo.

Num lance em que 0 usuario que estava na rede distraido
conversando, deixa a bola passar, os demais chamam sua atencéo e
pedem para que ele figue atento ao jogo e que ndo fique

conversando sobre a novela. O usuario aceita a cobranca e diz que
ira ficar mais atento (DIARIO DE CAMPO, 7/11/2012)

Este tipo de cobranca ndo era feita apenas entre os proprios usuarios,
inclusive aconteceu comigo num dia que participei do jogo, quando precisei jogar
para completar uma das equipes. Apesar das cobrancas serem seérias, na maioria
das vezes ela ocorria na forma de piada:

Ai Giovanni, te liga né meu, tu ta aqui pra jogar, nao pra ficar olhando
as guria bonital

Bah, vé se da proxima vez tu levanta esses bracos grandao ai e
bloqueia hein. (DIARIO DE CAMPO, 24/10/2012)

L4 dentro do jogo ninguém era tido como diferente, como incapaz ou ainda
como louco. Muito pelo contrario, a maioria respeitava e reconhecia a diferenca e
limitacdo de um para o outro, mas isso nao impedia ninguém de participar, ser

cobrado por alguma jogada e ser elogiado.

Ao final do jogo, todos iam se cumprimentar através da rede de volei, como
acontece em jogos de campeonatos e em jogos televisionados. A primeira vista me
parecia um simples aperto de maos e pronto. Porém aquele momento era mais que
isso, todos se olhavam nos olhos e passavam apertando as maos falando sobre o
jogo. Alguns simplesmente diziam - “Bom jogo, valeu”, porém outros apenas se
olhavam e riam, ou ainda diziam:

Haha, quero ver semana que vem hein, te prepara. (DIARIO DE
CAMPO, 24/10/2012)
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Esse momento era seguido por um alongamento coletivo puxado pela
professora que coordenou a oficina no dia, e em seguida uma roda e conversa sobre
como foi a oficina. Nesta roda, comentavam sobre tudo que aconteceu no dia,
inclusive assuntos mais polémicos e &speros, como brigas, discussfes sobre
condutas e sobre regras do jogo e de convivéncia na oficina. Destaco o relato
abaixo:

Ao final, quando todos os participantes da oficina se juntaram e
ficaram numa roda, um dos usuarios trouxe que outros colegas de
oficina, estavam fumando, quando iam no banheiro ou tomar agua,
guebrando um combinado da oficina. Foi reaberta a discusséo sobre
este combinado, muitos trouxeram elementos defendendo a
liberacdo do cigarro no intervalo do jogo, outros defendiam que néo
deveria ter cigarro durante o horario da oficina. A discussédo seguia
até alguém, um usuario no caso, relatou que tinha uma placa dizendo
gue era proibido fumar dentro daquele espaco (dentro do ginasio e
nos seus arredores), e este mesmo relatou que se era uma regra do
local, ndo podia ser quebrada. Foi levantada a discussdo sobre em
que locais pode-se fumar e em que locais ndo pode-se fumar,
inclusive falando sobre as leis federais, estaduais e municipais que
existiam. Ao final, mesmo alguns usuarios contrariados, aceitaram

que se era uma regra do local deveriam segui-la para continuar
frequentando este local (DIARIO DE CAMPO, 19/11/2012).

Para melhor compreender, interpretar e exemplificar como era a oficina e a
relacdo dos usuarios com ela, acabei por dividir essa discussdo em duas: as
relacdes dentro da oficina e as relacdes fora da oficina. Porém, o que surge ao final
destas observacdes é que a oficina comeca e termina muito antes do seu inicio e
seu término formal. Na verdade, ndo existem relacdes de fora e relacbes de dentro.
Os momentos séao diferentes, sendo que antes e apos a oficina s&o momentos mais
livres, sem tantas combinacdes e regras, diferente do momento em que acontece a
oficina. Mas o0s usuarios que interagem e se relacionam fora da oficina sdo os
mesmos que se relacionam dentro da oficina. Os profissionais que se relacionam
com os usuarios fora sdo os mesmos que se relacionam dentro da oficina. Ou seja,
ambos os momentos fazem parte de uma coisa s6, que € o dia a dia vivenciado pelo
usuario. Até podemos separar o nosso dia em momentos diferentes, mas ao final
esses momentos sdo o que compdem o nosso dia. As relagcdes que ocorrem antes
da oficina s6 existem porque na sua sequencia ocorrera a oficina, e as relacdes

apos a oficina s6 ocorrerdo porque antes existiu uma oficina.



34

Essas relagbes, que acontecem dentro e fora da oficina, podem vir a
estabelecer algo que ajude os usuarios no processo de busca de autonomia e de
reinsercdo social. Apesar de muitos usuarios ainda ndo demonstrarem essa
autonomia nas observacfes realizadas, outros, porém, jA conseguem. Talvez a
oficina de voleibol tenha ajudado nesse processo, como diz Abib (2008), em relacao
a oficina de futebol desenvolvida em um CAPS:

Esta prética corporal pode vir a se tornar uma ferramenta terapéutica
importante talvez por ser uma pratica que pode fazer parte da cultura
de muitos dos usuarios do CAPS, sendo assim uma forma de
aprender a lidar com muitos sentimentos e situagdes diversas como
a competicdo e a coletividade, podendo ser uma pratica que
potencialize interesse nos usuarios em pratica-lo dentro de suas

comunidades, contribuindo para a reinsercdo social desses
individuos (ABIB, 2008, p. 25).

Todos os momentos que compdem a oficina de voleibol podem vir a contribuir
de alguma forma na reinsercdo social dos usuarios, principalmente através da
promocao da autonomia e de situacdes sobre como lidar com regras e conflitos que
podem vir a acontecer no dia a dia. Porém, como a oficina de voleibol ndo esta
isolada na vida dos usuarios, ndo podemos dizer que somente ela, ou outro tipo de
oficina, dara conta de ajuda-los nesse processo. A mudanca deve ocorrer no cuidado
realizado (prestado) no dia a dia, e talvez precise de muito tempo para isso ocorrer,

mas o que posso dizer é que a oficina de voleibol pode ser um comeco para isso.

7.3 Arelacdo dos usuarios com os profissionais envolvidos na oficina.

A equipe multiprofissional do CAPS-HCPA conta com a participacdo de uma
professora de educacéo fisica e estagiarios de educacéo fisica, que juntamente com
a terapeuta ocupacional sdo os responsaveis pelas oficinas voltadas para as praticas
corporais dentro do CAPS. As duas profissionais ja fazem parte da equipe ha pelo
menos 6 anos, consequentemente, ja sdo bastante conhecidas entre os usuarios,
principalmente os mais antigos. Na maioria das oficinas realizadas pelo CAPS nao
existe a participacdo de funcionarios de diferentes profissbes nas mesmas. Nas
oficinas coordenadas pela enfermagem, participam apenas enfermeiros, nas
realizadas por médicos residentes, apenas os residentes médicos participam. Nas

coordenadas pela dupla de profissionais responsaveis pelas atividades com praticas
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corporais, apenas as mesmas e Seus respectivos estagiarios participam. Porém

existem algumas excecdes e a oficina de voleibol € uma dessas excecoes.

No momento da realizagdo das observacdes estavam participando da oficina
a professora de educacdo fisica, a terapeuta ocupacional, uma professora de
educacado fisica residente, uma técnica em enfermagem e uma residente em
psicologia (que participou de 6 oficinas durante as observagfes). No periodo de
observacdo, a professora de educacado fisica ia direto para o ginasio onde era
realizada a oficina, ja a terapeuta ocupacional, a residente em educacao fisica e a
técnica em enfermagem partiam do CAPS junto com usuarios que dali sairam. Em
relacdo a coordenacao de oficinas, a residente de educacéao fisica ocupou a funcao
na oficina em seis dias, a professora de educacao fisica em trés e a terapeuta

ocupacional em um dia.

Os profissionais envolvidos com a oficina sempre se mostraram muito
solicitos em conversar, ajudar e responder o que o0s usuarios falavam ou
perguntavam. Tratavam todos com respeito e sem distincdo. Os usuarios
conversavam com o0s profissionais sobre os mais diversos assuntos, desde a
novela que assistiram na noite passada, passando por esportes, musicas, shows, 0
gue fizeram no fim de semana, assuntos sobre o proprio CAPS, como a organizacao
de um churrasco, até assuntos mais intimos, onde pediam aconselhamentos. No
momento antes da oficina comecar e no intervalo do jogo, os profissionais sempre
eram chamados para bater uma bola com algum usuario:

O “Jaiminho”, vamo ali jogar, fazer uma dupla, enquanto ta no

intervalo do jogo;Ae “Godi’nez” vamo faze umas cortadas ali na rede,
levanta pra mim ali 6!. (DIARIO DE CAMPO, 17/10/2012).

Durante a oficina, todos participavam das atividades e exercicios de
aquecimento e alongamento. Os profissionais somente entravam como opcao nas
escolhas das equipes se faltasse alguém para completar os times, sempre dando
preferéncia para o usudrio participar. Quando os profissionais participavam da
escolha dos times, eles geralmente ndo eram os primeiros a serem escolhidos, os
primeiros eram escolhidos por afinidade ou pela habilidade no vélei. Alguns detalhes
como a escolha da equipe, nos quais o profissional s6 é escolhido se precisar, pode

mostrar que dentro da quadra ndo existia diferenca entre usudrio e profissional,
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todos se colocavam no mesmo nivel de igualdade: companheiros ou adversarios em

uma partida de voleibol.

Durante o jogo p6de-se perceber que a professora responsavel pela oficina
auxiliava aqueles que precisavam de algum apoio, seja um conselho tético ou um
apoio moral. Isso aconteceu inclusive no dia em que a terapeuta ocupacional
coordenou a oficina. Mas aqueles que estavam jogando dentro de quadra, nao
tinham privilégios nem regalias. Seja terapeuta ocupacional, professora de educacao
fisica, residente, técnica em enfermagem ou psicéloga, dentro de quadra todas eram
alvo de criticas, conselhos, apoios morais e brincadeiras.

Vai na bola “Chiiquinha”, ndo deixa passar assim né! disse um
usuario para a professora de educacao fisica.; Forca ai nesse saque
hein! Parece que ndo ta comendo feijao po!; Aeee, valeu profe, baita
ponto né?; Tu viu a bola que passei pra ti? Jogo em equipe né, viu

s0?; Tu ta melhorando teu jogo né “Florinda” usuario para a técnica
em enfermagem. (DIARIO DE CAMPO, 12/09/2012

Frases e dialogos como esse aconteciam muitas vezes, sempre
demonstrando que todos pertenciam ao mesmo espaco, a0 mesmo ambiente, ao
mesmo jogo, ao mesmo mundo, um mundo onde as discriminacdes e desigualdades

pareciam nao existir.

Algo que me chamou a atencdo foi como o0s usuarios chamavam os
profissionais envolvidos com a oficina. A professora de educacao fisica era chamada
algumas vezes pelo nome e outras de professora, 0 mesmo acontecia com a
residente de educacao fisica. Consegui perceber que s6 quem era chamada de
professora era quem coordenava a oficina, a outra era chamada somente pelo
nome. A terapeuta ocupacional era chamada pelo nome, assim como a técnica em
enfermagem. Algumas vezes ocorria de alguns usuarios chamarem alguns dos
profissionais de doutor:

O doutora, tu viu o lance que eu fiz no jogo?”; “Bah, eu ndo jogo tao

bem quanto a dotora né, mas eu me esforco! (DIARIO DE CAMPO,
19/09/2012).

Na maioria das vezes que isso acontecia, algum outro usudrio repreendia

guem falou quase que imediatamente, como neste dialogo:
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- O doutora, a senhora pode repetir o que é pra fazer? Eu ndo tava
prestando a atengéo?

- Nao é doutora meu, é professora!”

- Ahhh, é mesmo! Doutor é aquele que fica |4 dentro daquela salinha
s6 né? Por que que ele ndao vem jogar com a gente?
(Dialogo entre dois usuéarios DIARIO DE CAMPO, 17/10/2012).

Isso acontecia ndo por acaso ou por mero engano. Os usuarios que se
confundiam na hora de chamar algum profissional, eram na maioria das vezes o0s
mais antigos ndo s6 no CAPS, mas ja estdo vinculados aos servicos de saude
mental a muito tempo. Estes se referem ao termo “doutor” devido principalmente ao
periodo historico em que o médico era hegemdnico nos centros de saude e no saber
sobre saude. Isso nos demonstra que apesar desse sistema antigo e arcaico, onde o
médico era a referéncia e seu saber ndo podia ser questionado por outros
profissionais e somente eles podiam “tratar” as pessoas, deixou resquicios ndo sé

clinicos em muitos usuarios.

A presenca de professoras de educacao fisica € bem vista pelos usuarios,
pois era frequente ouvir os usuarios relatarem sobre a oficina e a participacdo dos
profissionais, principalmente a professora de educacdo fisica e a terapeuta

ocupacional:

Bah, aqui é muito bom sabe, vir pra ca e jogar, sair |4 de dentro. Eu
tento jogar né, mas ndo sou tdo bom quanto a “Clotilde”, haha [...]
ela é muito gente boa, sempre nos ajuda, conversa, e quando joga
junto entdo..bah, é um arraso! Haha. (DIARIO DE CAMPO,
31/10/2012)

Na fala desse usuario podemos ver o quao significativa é a presenca da
professora de educacdao fisica. Esse tipo de relato acontecia ndo era enderecado
somente p a professora, mas também a terapeuta ocupacional.

Eu gosto delas, sdo bem atenciosas com a gente, cuidam da gente
sabe [...] mas eu gosto mesmo é quando elas jogam junto, ao invés

de ficar do lado de fora s6 ajudando. (DIARIO DE CAMPO,
31/10/2012)

Falas como essa demonstram a importancia que é dada pelos usuarios ao
fato de os profissionais se disporem a jogar junto com o grupo. Nas atividades de

aguecimento e outros exercicios que aconteciam antes do jogo de vélei todos
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participavam, ninguém ficava de fora. Ja durante o jogo, os profissionais ficavam do
lado de fora, s6 entrando caso fosse preciso substituir alguém, ou quando
precisasse completar uma das equipes.

Apesar de ter registrado muitos relatos positivos em relagdo aos profissionais
que participam da oficina de voleibol, também pude notar que alguns usuarios
possuem posicionamentos bem criticos em relacdo as posturas e atividades
desenvolvidas pelas profissionais que coordenavam as oficinas:

A “Neves”, a “Pops” e a “Paty” sdo muito legais e elas jogam junto
guando precisa, € massa dai. Mas essa professora que ta
coordenando a oficina agora sabe, ela € meio estabanada, nao faz
como a “Neves” e a “Pops” fazem, nem como os estagiarios que
passaram aqui antes. Nao sei se a gente precisaria dela coordenando

ali, por mim n&o, acho que seria mais pela galera. (DIARIO DE
CAMPO, 17/10/2012)

Bah cara, a oficina de futebol ndo é mais a mesma depois que vocés
sairam. Primeiro tu quando estagiou aqui, depois a outra estagiaria, a
Fulana. Essa que ta ali agora, ndo segue as combinacdes que a
gente tinha, ndo tem mais exercicios, o0s coletes, a conversa no final
também n3o ta legal. A gente falava, tu lembra né? As vezes saia
umas discussdo bem pegada, agora fica todo mundo bem quieto e
quando falam ela néo deixa discutir muito. Bah, ndo é mais tao tri
quanto antes (DIARIO DE CAMPO, 03/10/2012).

Nessas duas falas de usuarios, pode-se perceber que apesar de gostarem da
presenca e da coordenacdo das oficinas, alguns conseguem ter uma visdo mais
critica em relacdo ao que acontece com as oficinas quando troca essa coordenacao
e nao é dado sequéncia no trabalho que vem sendo desenvolvido, além das
combinacgdes feitas com o0s usuarios. A critica surgiu ndo somente em relacdo a
oficina de vélei, mas também em uma fala sobre a oficina de futebol realizada por
um usuario, que também participa da oficina de voleibol. Quando se deixa de lado as
combinacgdes realizadas entre 0os usuarios e o profissional responsavel pela oficina,
parece que tudo que foi construido durante um longo periodo, é jogado fora. Se a
cada troca de coordenacédo de oficina se trocar as combina¢des e 0s objetivos da
oficina, relegando o que foi trabalhado e desenvolvido anteriormente entre usuarios
e profissionais, pode-se acabar perdendo o vinculo do usuario com a oficina. A
medida que o usuario estabelece um vinculo com o profissional que coordena a

oficina ou & medida que ela troca de objetivos e seu funcionamento ndo mais
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agrada, pois vem de cima para baixo, sem ter sido construido coletivamente, pode-
se perder o carater terapéutico da oficina.

Talvez essas criticas que o usuario levantou, tenham sido feitas por eu ter tido
um contato anterior com ele, uma vez que coordenei oficinas na qual ele participou.

Mas mesmo assim néo pude deixar passar o fato levantado por ele.

Se do ponto de vista do estagiario, ou do residente, a coordenac¢do de uma
oficina é algo positivo em sua formacgédo, pelo lado do usuario isso pode se tornar
algo prejudicial, principalmente devido ao que foi mencionado no paragrafo acima e
por essas pessoas nao ficarem vinculadas a oficina por muito tempo. Essa prética
deve ser realizada com cuidado, nela deve-se buscar um equilibrio, onde os
estagiarios e residentes possam estar inseridos aprendendo e dialogando com o0s
usuarios, sem estar prejudicando o andamento da oficina, que possui seus objetivos

e combinagdes.

7.4 A pratica dentro e forado CAPS.

A oficina de voleibol observada comecou sendo realizada num local em
ambiente fechado, a ASHCLIN. E a partir da demanda gerada pelos usuarios e
oportunizada pelos profissionais do CAPS, buscou-se outro local para sua
realizacdo, uma vez que aquele ndo parecia propicio para sua realizacdo. Hoje a
oficina é realizada fora do CAPS, no ginasio da Escola de Educacdo Fisica da
Brigada Militar, o qual ndo € um lugar aberto a comunidade, uma vez que s6 quem

tem acesso livre sdo pessoas vinculadas a Brigada Militar.

Apesar do espaco onde € realizada a oficina ndo ser um espaco aberto a toda
sociedade, ele acaba se tornando parte da comunidade e do territério dos usuarios
da oficina de voleibol. E segundo Wachs (2008, p. 113), “investir em espacos fora do
CAPS para prética de atividades agia como dispositivo de incentivo para circulacéo
social dos usuarios a0 mesmo tempo em que convocava a sociedade a acolher o
sofrimento psiquico, a conviver com a diferenga”. Durante o periodo em que realizei
as observacgoes, consegui perceber o quanto as atividades realizadas fora do CAPS

podem ser benéficas e quanto sdo valorizadas pelos préprios usuarios.



40

Bem melhor que ficar dentro de uma sala fechada né? E bom vir pra
ca, a gente da uma caminhada j4, da uma boa caminhada de |4 do
CAPS até aqui né? Eu gosto, é divertido, isso me ajuda sabe?! (Fala
de um usuério, DIARIO DE CAMPO, 31/10/2012).

O relato acima é de um usuéario do CAPS que estava iniciando na oficina
recentemente, onde passava a maior parte dos dias dentro de casa ou dentro do
CAPS. Nao é apenas no relato deste usuario que percebi o quao satisfatério era
realizar atividades fora do CAPS e do ambiente do hospital, ao qual o CAPS
pertencia. Durante algumas oficinas acompanhei a saida do grupo que ia do CAPS
para o0 ginasio. Neste caminho que percorriamos, passavamos por dentro do
hospital, onde a maioria das vezes estava com seus corredores lotados de pessoas

esperando atendimento.

7

Bah, como ta cheio esse hospital, € um alivio sair de dentro
né?; Vamos por outro caminho hoje, eu conhec¢o outro que néo
passamos por dentro do hospital. (DIARIO DE CAMPO,
19/09/2012).

Frases como essas aconteciam com frequéncia, nelas pode-se perceber que os
usuarios tém uma visao do lugar onde estéo inseridos e buscam, algumas vezes,
solucdes e alternativas para isso. A realizacdo das oficinas (de futebol, ténis e
outras) fora do CAPS parece deslocar o sentido das atividades de “combater a
doenca/sofrimento” para “viver saude” (WACHS, 2008, p. 113).

Algumas vezes, o ginasio onde € realizada a oficina ndo podia ser utilizado
pelo CAPS, e enquanto estava fazendo as observacfes para esta pesquisa, iSSO
aconteceu duas vezes. Na primeira vez o funcionario do ginasio avisou 0 grupo
somente quando ja haviamos chegado la para a realizacdo da oficina. Pediram
desculpas e propuseram, para que nao “perdéssemos a viagem”, que realizassemos
uma vivéncia de ginastica aerbbica, que era das atividades oferecidas aos
profissionais da Brigada Militar. O grupo se reuniu e decidiu experimentar para ver
como era. Na outra vez que nao foi possivel utilizar o ginasio, o grupo foi avisado
antes, tanto que alguns ja até planejaram o que fazer frente a essa situacao:

Nem te preocupa viu, a gente tava conversando de ir 1& na praca

jogar, a gente leva a rede e monta la e pronto. S falta ver com o
resto se vao querer.
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Neste dia, o grupo se reuniu no CAPS e decidiu para onde iria, e alguns
sugeriram o parque que fica ali perto. Apds alguns minutos de conversa e discussao
entre todos, foi tomada a decisdo de ir para o parque. Muitos ficaram um pouco
ressabiados, pois nhunca haviam jogado volei naquele local, apenas havia realizado
caminhadas junto com o grupo do CAPS.

Mas tem onde jogar 14?; Bah, mas ndo é meio longe? Vamo ficar por
aqui mesmo.; E se chover, la ndo tem telhado.

As perguntas e indagac¢des que surgiram no meio do caminho eram muitas,
mas eram contornadas pelos usuarios que ja haviam jogado |4, ou que ja conheciam

0 parque.

A realizac&o da oficina num parque publico possibilitou experiéncias diversas
para muitos dos participantes. Momentos que com certeza foram marcantes para

alguns deles.

Em determinado momento da oficina, uma mulher que caminhava na
pista do parque se aproxima da quadra e pergunta para um dos
usuarios se aquele jogo acontecia sempre, pois gostaria de participar
também. O usuario explica que € uma oficina de voleibol do CAPS e
gque normalmente jogam num ginasio, mas hoje ndo podiam jogar
la.[...] quase ao final da oficina, duas mulheres se aproximam e
perguntam se podem jogar, 0 usuario diz que nao sabe e chama a
professora de educacéo fisica que explica para elas que estdo huma
oficina e que sdo do CAPS. As mulheres acham muito legal jogar
volei e dizem que jogam ali, todas as quartas-feiras as dez horas da
manha. Mas dizem que ndo querem participar, pois elas jogam
cambio e ndo sabem jogar vdlei tdo bem quanto o pessoal que tava
jogando (DIARIO DE CAMPO, 5/09/2012).

Neste dia houve a interacdo ndo somente do usuario com o parque, mas do
cidaddo com o espaco publico, onde qualquer um pode ir passear, se distrair, se

divertir, jogar vOlei e ndo se sentir excluido da sociedade.

Um dos objetivos do CAPS é buscar a reinsercao social do usuéario na
comunidade e a oficina terapéutica € um importante recurso para isso. Wachs nos
traz uma importante reflexdo nesse sentido:

O desenvolvimento de grupos terapéuticos em servicos de saude
mental voltados para praticas corporais parece-me convergente a
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proposta de desinstitucionalizacdo quando voltados para reinsercao
nas préaticas da comunidade. Permanecer indefinidamente em grupos
com participacdo apenas de usuarios ndao atende a esse critério.
Arouca (2002) atenta que o conceito saude/doenca estd ligado a
trabalho, saneamento, lazer e cultura, sendo, portanto, fundamental o
exercicio da intersetorialidade. A satude ndo se restringe aos servicos
de atencédo, esta em diferentes espacos do territério, na composicao
das redes sociais e assistenciais dos individuos, de forma que a
intervencdo em saude mental deva estar voltada para a cidade e nédo
para a doencga, limitando-se a atendimentos em consultério. Na
mesma logica, a intervencao da educacao fisica deve voltar-se para o
agenciamento e potencializacdo de praticas corporais na
comunidade. Por certo que em determinados momentos espacos
mais continentes sdo necessarios e podem, inclusive, justificar a
estruturacdo de grupos apenas de usuarios de saude mental;
contudo, a permanéncia indefinida ndo deve constituir-se como
objetivo (WACHS, 2008, p. 95).

Indo ao encontro desse pensamento, temos fatos que nos sugerem 0 porqué
de muitos usuarios ndo conseguirem ganhar “alta” das oficinas dos CAPS e se
inserirem em oficinas e atividades comunitarias. Um usuario da oficina de voleibol
relatou que buscou atividades na comunidade, tentando substituir as atividades que
realizava no CAPS por essas.

Olha, 14 na praca perto de casa tem vdlei, mas t4 lotado, disseram
pra eu voltar em fevereiro e tentar uma vaga. Dai fui no Tesourinha e
ali na Redencéo, 14 também tem atividades e jogos pela prefeitura
né? Me disseram que nédo tinha vdlei num e no outro eles tinham
uma oficina de cambio, aquele jogo que é de mdo em mao, bem
devagar. Aquilo ndo é pra mim, eu ja sei jogar volei, aprendi aqui no

CAPS, ndo quero voltar a jogar cambio agora que ja sei jogar volei.
(Fala de usuério DIARIO DE CAMPO, 05/09/2012)

Outros usuarios ja tentaram se inserir em atividades fora do CAPS, mas néo
conseguiram por diversos motivos. Os mais relatados foram a falta de atividades nas
pracas e onde existem atividades ndo ha vaga, além do pouco conhecimento dos
profissionais envolvidos em lidar com pessoas vindas de CAPS e outros servi¢os de

salde mental.

Aqui lidamos com um problema bem maior, que é a falta de preparo da rede
de atencdo basica a saude para receber usuarios dos servicos de saude mental,
entre eles os CAPS. Talvez essa situacdo seja reflexa do baixo investimento em

saude que os Uultimos governos tem feito no nosso pais, onde as politicas
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governistas se sobrepdem as politicas de estado, que sdo debatidas e definidas pela
populacdo. Direito esse garantido em lei, e que constitui a construcdo do Sistema
Unico de Saude.

8. CONSIDERACOES FINAIS

Tentar conhecer a visdo dos usuéarios e compreendé-las nao foi algo facil, mas
o periodo em que convivi com todos os envolvidos durante as observacfes foi muito
recompensador. Durante esses quase trés meses consegui me aproximar um pouco
mais da realidade dos usuarios, saindo do ponto de vista de um professor ou um
coordenador de oficinas. Nessa aproximag¢ao consegui conhecer ndo sO 0s proprios
usuarios dentro da oficina, como também consegui compreender um pouco mais
sobre suas origens, culturas, historias e um pouco de suas visdes. Visdes nao
apenas relacionadas a oficina de voleibol, mas um pouco de suas visdes sobre o
CAPS, o HCPA, o SUS e um pouco de suas visbes de mundo. De um mundo que
infelizmente é excludente, onde milhares de pessoas nao tém seus direitos
respeitados e sdo subjugadas frente a uma sociedade que por anos destrata as
pessoas com sofrimento psiquico. Os CAPS ja sdao um passo em direcdo a
superacao dessa exclusdo e mostrar a visao dos usuarios que estao inseridos neste
servico pode ser uma forma de dar voz aqueles que por muito tempo foram

silenciados.

A analise da visao do usuario a partir da observacao participante e dos relatos
em diario em campo, ndo se utilizando de ferramentas pré-estabelecidas,
proporciona conhecer melhor o usuario e tratd-lo como ser humano integro, nao

limitando ele a apenas aspectos biologicos, numeros, ou ainda, diagndsticos.

A oficina de voleibol parece seguir essa visdo mais humanistica e integral.
Aonde o usuario ndo vai apenas para realizar uma atividade fisica ou um exercicio,
mas sim uma pratica que tenha significado para ele. Ao aproximar a oficina da
histéria, contexto social e cultura dos usuarios, contribui com a relagdo da pratica

fazer sentido para o praticante, e isso foi observado nas oficinas que acompanhei.
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Observar, escutar, interagir, conversar e jogar foram formas de buscar
compreender a visdo os usudrios. Considero todas importantes, mas destaco como
essencial para quem busca compreender a visdo de alguém, realizar a escuta.
Principalmente por ser a escuta uma ferramenta muito importante no processo de
conhecer os usuarios e suas historias de vida, onde a histéria de muitos caminha
junto com a historia da Reforma Psiquiatrica e da construgdo s6 Sistema Unico de
Saude.

E no cuidado realizado no dia a dia que se deve buscar a autonomia e a
reinsercao social. A oficina de voleibol contribui bastante para isso, pois possibilita
aos usuarios ndo somente participar da oficina, como construi-la, a medida que
ajudam na arrumacado da quadra, colocando a rede, organizando e carregando o
material utilizado e participam de forma ativa nas escolhas das equipes e até
propdem algumas atividades e exercicios para serem feitos durante a oficina. Mas
nao € apenas dentro da quadra que acontecem relagdes e interacdes, entre usuarios
e profissionais, que contribuem no cuidado diario. A conversa sobre o que assistiu na
tevé, sobre a apresentacdo de teatro, sobre a oficina de danga ou ainda sobre o
passeio que fez no final de semana compde esse contexto de recolocar 0s

“excluidos” de volta ao convivio em sociedade.

A presenca e participacdo de profissionais de diversas areas na oficina de
voleibol, a torna diferente das demais que ndo possuem. Os usuarios se sentem
acolhidos por ali estar pessoas que eles tém confianca e algum vinculo. A figura da
professora de educacéo fisica € bem vista por todos os participantes da oficina, que
tem nela e na terapeuta ocupacional as suas referéncias. Apesar de nao ter tido a
presenca de estagiarios no momento das observacdes, eles foram lembrados
constantemente e sempre como algo positivo e que motivava os usuarios. Porém a
presenca da residente de educacdo fisica e sua coordenacdo da oficina eram
guestionadas e criticadas por alguns, principalmente por ndo existir uma sequéncia
nas combinacbes e regras estabelecidas entre os usuarios e os profissionais
envolvidos com a oficina. Isso aponta para uma visao critica em relacdo ao que vém

sendo trabalhado e desenvolvido com os usuarios na oficina.
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A realizagdo da oficina de voleibol fora do ambiente do CAPS é algo bastante
positivo e motivante para os usuarios. Ao sair de um ambiente que esta vinculado a
um hospital, a pratica corporal se torna algo mais prazeroso, e se aproxima daquilo

gue ja foi vivenciado pelos usuarios em outros momentos de suas vidas.

A dificuldade dos usuarios se vincularem a oficinas de voleibol fora do CAPS,
como atividades comunitérias, em clubes e principalmente, as disponibilizadas pela
prefeitura nos parques publicos da capital gatcha, foi algo relatado pelos usuarios e
pelos profissionais. Muitos acabam ficando na oficina de voleibol do CAPS, por nédo
conseguirem encontrar alguma pratica fora do CAPS a que tenham acesso. Talvez
essa questdo pudesse vir a ser melhor estudada e compreendida, uma vez que vem
sendo relatada essa dificuldade, tanto de profissionais da saude, quanto de usuarios

em relacdo a esse tema.

Chego ao final deste trabalho, ap6s muito esforco, dedicacéo e luta para ser
aceito no comité de ética, satisfeito com o que foi produzido. Pois com certeza tudo
gue vivenciei antes, durante e apds a realizacdo deste trabalho contribuiu para
minha formacao. Tenho certeza que escolhi o tema certo para pesquisar, algo que
me chamou a atencdo na minha pratica e que aos poucos fui aliando com a teoria e
agora culminou com este trabalho de concluséo de curso. Espero com ele contribuir
para uma melhor compreenséo da visdo que os usuarios tém das praticas corporais
e suas possibilidades, assim como a relacéo e insercao da educacéo fisica na saude
mental. Por fim, espero que este trabalho possa contribuir com aqueles que estao

iniciando sua caminhada profissional na satde mental e que ajude na sua pratica.



46

9. REFERENCIAS

ABIB, Leonardo Trapaga. As praticas corporais como ferramenta terapéutica no
cuidado em saude mental: o caso do futebol dentro do CAPS (Centro de
Atencao Psicossocial). 2008. 52 f. Monografia (Graduacdo em Educacao Fisica) -
Escola de Educacgdo Fisica, Universidade Federal do Rio Grande do Sul, Porto
Alegre, 2008

BRASIL. Saude mental no SUS: os centros de atencdo psicossocial. Brasilia:
Ministério da Saude, 2004.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. DAPE. Coordenacéao
Geral de Saude Mental. Reforma psiquiatrica e politica de saude mental no
Brasil. Documento apresentado a Conferéncia Regional de Reforma dos
Servigos de Saude Mental: 15 anos depois de Caracas. OPAS. Brasilia,
novembro de 2005.

BRASIL. Ministério da Saude. Portaria 224/MS. Publicada em 29 de Janeiro de
1992.

BRASIL. Ministério da Saude. Portaria 336/GM. Publicada em 19 de fevereiro de
2002.

BRASIL. Lei 10.216 de 06 de Abril de 2001. Dispbe sobre a protecédo e os direitos
das pessoas portadoras de transtornos mentais e redireciona 0 modelo assistencial
em saude mental.

CAPS/HCPA. Centro de Atencdo Psicossocial do Hospital de Clinicas de Porto
Alegre. Projeto Terapéutico, 2011.

COSTA, Augusto Cesar de Farias. Direito, saude mental e reforma psiquiatrica. In:
ARANHA Maércio lorio. (Org.). Direito sanitario e satude publica. Brasilia: Ministério
da Saulde, Secretaria de Gestdo do Trabalho e da Educacdo na Saude.
Departamento de Gestdo da Educacéo na Saude, 2003.



47

LAPPAN-BOTTI, Nadja Cristiani e LABATE, Renata Curi. Oficinas em saude
mental: a representacdo dos usuarios dos servicos de saude mental. (In)
Revista Texto Contexto Enfermagem. 2004 Out-Dez; 13(4):519-26.

MOLINA NETO, Vicente. Etnografia: uma opcado metodolégica para alguns
problemas de investigacdo no ambito da Educacdo Fisica. In: MOLINA NETO,
Vicente; TRIVINOS, Augusto Nibaldo Silva (orgs.). A pesquisa qualitativa na
educacéo fisica: alternativas metodolégicas.

Porto Alegre: Editora Sulina, 2010.

QUEIROZ, Danielle Teixeira. Observacao participante na pesquisa qualitativa:
conceitos e aplicacdes na area da saude. Revista de Enfermagem da UERJ, Rio
de Janeiro, 2007.

RICHARDISON RJ. Pesquisa social: métodos e técnicas. Sdo Paulo, Editora
Atlas, 1999.

RIO GRANDE DO SUL. Lei Estadual n°® 9.716 de 07 de agosto de 1992. Dispde
sobre a Reforma Psiquiatrica no estado do Rio Grande Sul.

SOARES, Regina Rosolen e SAEKI, Toyoko. O Centro de Atencdo Psicossocial
sob a o6tica dos usuarios. Rev Latino-am Enfermagem 2006 novembro-dezembro;
14(6).

WACHS, Felipe. Educacéo Fisica e saude mental: uma pratica de cuidado
emergente em centros de atencéo psicossocial (CAPS). 2008. 147 f. Dissertacdo
(Mestrado em Ciéncias do Movimento Humano) — Programa de Pds-graduacdo em
Ciéncias do Movimento Humano, UFRGS, Porto Alegre, 2008.

WACHS, Felipe. "Educacéo fisica e o campo da saude mental: uma reflexao
introdutéria” In: Fraga, Alex Branco e WACHA, Felipe (Org.) Educacao Fisica e
Saude Coletiva. Editora UFRGS, 2010.



10. ANEXO

48



TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE ESCLARECIDO:

1. Natureza da pesquisa: vocé esta sendo convidado a participar da pesquisa “O Voleibol em
um Centro de Atencéo Psicossocial na visdo dos usuarios.”, vinculada ao Hospital de Clinicas
de Porto Alegre, que tem por finalidade compreender qual a visdo que 0s usuarios de um
Centro de Atencédo Psicossocial tém em relacdo a oficina de voleibol presente no CAPS. O
pesquisador fara observagfes da sua participacao e envolvimento nas atividades da oficina, ou
seja, vocé serd apenas observado, nada mais que isso.

2. Participantes da pesquisa: A principal responsavel pela pesquisa é a Prof. Cleni Terezinha
de Paula Alves, professora de Educadora Fisica do Servico de Recreacdo Terapéutica do
HCPA, que pode ser encontrada em horario comercial no seguinte endere¢o: Rua Ramiro
Barcelos, 2350; Porto Alegre/RS. CEP: 90035-903, ou pelo telefone: (51) 33598710. Também
participa desta pesquisa, como pesquisador participante, Giovanni Francioni Kuhn que pode ser
contatado pelo telefone (51) 92882655. Vocé podera contatar o comité de ética em pesquisa do
HCPA, pelo telefone (51) 33598304, em caso de dividas.

3. Riscos e desconforto: N&o sdo conhecidos riscos para sua participagcdo no estudo. O
pesquisador apenas observara sua participacdo e interacdo nas oficinas de voleibol do CAPS.
Além disso, os procedimentos adotados nesta pesquisa obedecem aos Critérios da Etica em
Pesquisa com seres humanos, conforme a Resolugdo 196/96 do Conselho Nacional de Saude.

4. Confidencialidade: Os dados obtidos poderdo ser utilizados pela professora responsavel
pelo projeto, assim como sua equipe de trabalho para a elaboracao/publicacdo de Trabalhos de
Conclusdo de Curso, artigos cientificos, capitulos de livros. O material resultante do trabalho
ficara disponivel no Centro de Atencdo Psicossocial do HCPA. Todas as informacdes coletadas
nesta pesquisa sdo estritamente confidenciais. Em todas as etapas da pesquisa sera
preservada sua identidade, bem como as identidades de todas as pessoas por vocé referidas;

5. Beneficios: Ao participar desta pesquisa vocé nao terd nenhum beneficio direto. Entretanto,
esperamos que esta pesquisa traga informacdes relevantes e, de algum modo, subsidios a
melhora do atendimento realizado no CAPS HCPA e as politicas publicas de promocdo da
salde em Porto Alegre.

6. Despesas: vocé ndo terd nenhum tipo de despesa para participar desta pesquisa, bem
como hada sera pago por sua participacao.

Apbs estes esclarecimentos, solicitamos o0 seu consentimento de forma livre para participar
desta pesquisa. Portanto preencha, por favor, os itens que seguem abaixo:

Eu, acredito ter sido
suficientemente informado a respeito do que li ou do que foi lido para mim, descrevendo o
estudo “A oficina de voleibol em um Centro de Atengdo Psicossocial: a visdo dos usuarios”.
Concordo voluntariamente em participar deste estudo, sabendo que poderei retirar 0 meu
consentimento a qualquer momento, antes ou durante da realizacdo do estudo. Recebi uma
copia deste termo.

Nome e assinatura do sujeito ou representante legal Data

Declaro que obtive de forma apropriada e voluntéria o Consentimento Livre e Esclarecido deste
sujeito ou de seu representante legal para a participagdo neste estudo.

I
Nome e assinatura do pesquisador que aplicou o termo Data




