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APRESENTACAO

A Atena editora apresenta o e-book “Ciéncias Humanas e Sociais Aplicadas:
Competéncias no Desenvolvimento Humano”.

Sao ao todo noventa e trés artigos dispostos em quatro volumes e dez secoes.

No volume 1 apresentam-se artigos relacionados as tematicas Estado e
Democracia; Género: desigualdade e violéncia; Identidade e Cultura e Perspectivas
tedricas e produgcdo de conhecimento. As se¢des descritas possibilitam o acesso a
artigos que introduzem o tema central do e-book, através de pesquisas que abordam
a formacédo social brasileira e como é possivel identificar os reflexos desta na
constituicdo do Estado, nos espacos de participagcao social, nas relacdes de género
e constituicao da identidade e cultura da populacéao.

O volume 2 estd organizado em trés secdes que apresentam relacdo e
continuidade com o primeiro volume, em que sao apresentadas pesquisas que
trazem como objeto de estudo as politicas de saude, de educacéo e de justica e a
relacao destas com a perspectiva de cidadania.

Territério e desenvolvimento regional: relagdes com as questdes ambientais e
culturais, é a secao que apresenta os artigos do volume 3 do e-book. Sdo ao todo
18 artigos que possibilitam ao leitor 0 acesso a pesquisas realizadas em diferentes
regides do pais e que apontam para a relagdo e especificidades existentes entre
territorio, questbes econdmicas, estratégias de organizacdo e meio ambiente e
como estas acabam por interferir e definir nas questdes culturais e desenvolvimento
regional. Sao pesquisas que contribuem para o reconhecimento e democratizacao
do acesso a riqueza da diversidade existente nas diversas regides do Brasil.

Para finalizar, o volume 4 apresenta 23 artigos. Nestes, os autores elaboram
pesquisas relacionadas a questdao econbmica, e como, as decisdes tomadas neste
campo refletem na producéo de riqueza e nas possibilidade de acesso ao trabalho e
renda. As pesquisas apontam também para estratégias identificadas a exemplo da
organizacao de cooperativas, empreendedorismo, uso da tecnologia e a importancia
das politicas publicas.

As pesquisas apresentadas através dos artigos sao de extrema relevéancia
para as Ciéncias Humanas e para as Ciéncias Sociais Aplicadas, e contribuem para
uma analise mais critica e fundamentada dos processos formativos e das relagdes
estabelecidas na atual forma de organizagao social, econdmica e politica.

Desejamos boa leitura e todos e a todas!!

Luciana Pavowski Franco Silvestre
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CAPITULO 1

(RE)ENCONTRANDO SENTIDO NOS (DES)
ENCONTROS DA INTERNACAO HOSPITALAR

Henrique Carlos Santana Redman
Hospital e Pronto Socorro 28 de Agosto

Manaus — Amazonas

RESUMO: O Individuo, ao se deparar com o
contexto hospitalar da internagdo, experiencia
diversas reacdes emocionais como temor,
fantasias negativas, ansiedade, além de
sentimentos complexos como, por exemplo,
fragilidade e desamparo. As modificacdes
confrontadas por ele, devido a cronicidade da
doenca, sdo de grandes proporcdes. E nesse
contexto que se faz necessaria a atuacao do
psicologo hospitalar a fim de compreender a
concepcao desse sofrimento ante o adoecer.
Sendo assim, o presente artigo busca dar uma
visdo da subjetividade do paciente através de
vivéncias com grupo e atividades de arteterapia,
no intuito de dar uma visao diferente de olharmos
o mundo, 0 homem e suas inter-relagdes a partir
do relato de experiéncia do autor.

PALAVRAS-CHAVE: Psicologia Hospitalar,

Pacientes Cronicos, Grupo de Encontro.

(RE)DISCOVERING MEANING ON
HOSPITALIZATION (MIS)ENCOUNTERS

ABSTRACT: The Individual, when he is in the
hospital context of hospitalization, experiences
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several emotional reactions such as fear,
negative fantasies, anxiety, as well as complex
feelings such as fragility and outflow. The
modifications faced by him, due to the chronicity
of the disease, are of great proportions. It Is in
this context that the performance of the hospital
psychologist is necessary in order to understand
the conception of this suffering before it becomes
ill. Thus, this article seeks to give a vision of the
patient’s subjectivity through experiences with
group and activities of art-therapy, in order to
give a different view of looking at the world,
man and its interrelations, from the author’s
experience report.

KEYWORDS: Hospital

Patients, Meeting Group.

Psychology, Chronic

11 INTRODUCAO

Ao nos depararmos com a realidade
hospitalar, notamos uma enorme variedade de
motivos que conduzem a internagao hospitalar.
Os pacientes de longa permanéncia sao
acometidos, geralmente, por complicacdes
cirurgicas ou por doencas cronicas e/ou
degenerativas. As doencgas cronicas podem
ter seu inicio determinado por fatores de ordem
hereditaria ou até mesmo ocasionado pelo
estilo de vida dos pacientes. O paciente, ao
se deparar com a internagdo em decorréncia




de algum dos problemas supracitados, percebe-os como uma agressao, uma cisao
no ser, tornando seu futuro incerto, e, deparando-se com a incerteza no futuro, o
paciente experimenta um sentimento de desemparo e ansiedade. E possivel também
que esse individuo experiencie a nao realizacao de um futuro, outrora planejado, pois
seu fim chegara antes ou a sua enfermidade impossibilitara o seu acontecimento.

Além disso, o0 paciente também vivencia as perdas como definitivas, impostas
como consequéncias da doencga, e estas séo traduzidas por uma privagdo ao nivel
do funcionamento e do prazer corporal. Muitas vezes, as perdas sao equivalentes a
perda de um objeto de amor e acarretam as mesmas reagoes do luto.

Com isso, podemos perceber que a pessoa hospitalizada vivencia uma
série de experiéncias emocionais, como, por exemplo, ansiedade, medo, fantasias
morbidas, além de sentimentos dificeis, como sensac¢ao de desamparo e fragilidade,
podendo, muitas vezes, desenvolver comportamentos agressivos e regressivos.

Devido a tantas experiéncias negativas o psicologo hospitalar se faz
necessario, pois o seu principal objetivo é assistir o paciente na travessia desse
momento de adoecimento. Mas como isso é possivel? Trata-se de abrir espaco
para a subjetividade da pessoa doente, ou seja, ndo é apenas tratar as doencas
com causas psiquicas, mas sim dos aspectos psicolégicos de toda e qualquer
doenca. Segundo Simonetti (2016), “toda doencga apresenta aspectos psicoldgicos,
toda doenca encontra-se repleta de subjetividade, e por isso pode se beneficiar do
trabalho da psicologia hospitalar”.

Partindo-se de uma perspectiva fenomenologico-existencial, Feijoo (2000)
afirma que “o homem se constitui no mundo: ser-no-mundo, ou seja, a filosofia do
existir trata da vulnerabilidade do homem, do risco, da liberdade, da morte, da solidao
e dos paradoxos da existéncia humana”. Sendo assim, o espacgo terapéutico deve
permitir ao homem reconhecer-se em sua vulnerabilidade, com liberdade perante
seu ser de possibilidades e ndo como um ente simplesmente dado pela sua funcéao
no mundo.

As modificagcées confrontadas pelo individuo devido a cronicidade da doenca
e consequentemente a sua internacéo, sdo de grandes dimensdes, impactantes e
significam uma vivéncia dificil para o paciente, a partir do momento que revelam
dificuldade provocada pela dependéncia, pelo isolamento social o qual é fruto da
doenca e de outros fatores.

Angerami-camon (2002) amparado no pensamento de Martin Heidegger
chama de facticidade a situacdo em que o homem, na sua existencialidade, € lancado
no mundo independente de sua vontade, e sua existéncia o impde a situagdes nao
planejadas, ndo desejadas e esperadas por ele. O mundo para Heidegger néo é
s6 o espaco fisico onde se vive, porém o contexto em que € presenca; o mundo
circundante é um circulo de desejos, ideias, afetos, interesses, medos, preocupacgdes,
condigdes socioecondmicas. E nesse contexto que o homem esta imerso, situado e

€ um mundo de possibilidades.
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Levando-se em consideragdo o contexto hospitalar e a dificuldade de alguns
pacientes em se expressarem de maneira tradicional (linguagem verbal), buscou-
se também uma forma complementar de acesso a subjetividade dos pacientes,
através de técnicas expressivas como desenho, pinturas, origamis, musica: a arte.
A Arteterapia trata de um método baseado no uso de varias formas de expressao
artistica com finalidade terapéutica. No contexto hospitalar, o paciente tem a
possibilidade de utilizar a arte como canal de expressao de sua subjetividade, ou seja,
segundo Carvalho (1995), acessar conteudos emocionais, ampliar as possibilidades
de expresséo, indo até mesmo além das abordagens tradicionais que séo baseadas
na linguagem verbal

Apesar de a arteterapia ser desenvolvida a partir de diferentes referenciais
tedricos, ela se define em todos eles por um ponto comum: o uso da arte como meio
a expressao de subjetividade. Sua nogéo central € que a linguagem artistica reflete
(em muitos casos melhor que a verbal) as experiéncias internas, proporcionando
uma ampliacdo da consciéncia acerca dos fend6menos subjetivos

Diante disso, dessa realidade em que se encontra o individuo hospitalizado, da
perspectiva fenomenoldgico-existencial, e dos pressupostos da arteterapia o trabalho
visou possibilitar abrir um espago para a expressdo da subjetividade da pessoa
internada, ou seja, proporcionar um ambiente de compreensao para que o individuo
possa expressar seus sentimentos, desejos, pensamentos, comportamentos,
fantasias, lembrancas, crengas, sonhos, conflitos, estilo de vida e estilo de adoecer.

21 DESENVOLVENDO O METODO

Aideia deste trabalho surgiu de um olhar minucioso, questionador, observador
e, também, da necessidade de transformar a realidade encontrada no ambiente
hospitalar, mais precisamente nas peculiaridades que permeiam a Clinica Vascular
do Hospital e Pronto Socorro 28 de Agosto — Manaus/Am.

Ao me deparar com a realidade do hospital geral, ha aproximadamente
dois anos, percebi que a enfermaria da clinica vascular apresentava diversas
caracteristicas tais como: maior tempo de internacédo, pacientes com sinais e
sintomas de depressdo e ansiedade devido ao afastamento familiar, possibilidade
de amputacgdes, diversos procedimentos invasivos, como puncodes, ‘dextro’ (afericao
da glicemia), medicacgdes, etc., mas foi ha um ano e seis meses, quando precisei
assumir os atendimentos deste clinica, que me vi inquieto de fato.

Diversas literaturas, como Straub (2005) por exemplo, apresentam que as
maiores demandas de nossa sociedade se encontram na area da saude. Percebi que,
além de uma grande demanda do publico com doencgas crdnicas, como o diabetes, ha
uma reproducéo, pelos profissionais da satde, de um modelo que mantém o paciente
em uma forma de entidade fechada, reduzindo seus pensamentos, sentimentos,
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percepcdes e comportamentos a fatos que ndo sao relevantes, obscurecendo a
questao do ser-doente.

Com isso, surgiu a inquietacdo em relacao a “neutralidade” impessoal a qual
nao deixa espaco para o carater intimo e idiossincratico da concepcao pessoal de
saude ou doenca que consequentemente redunda nesta pratica que reflete nessa
‘universalidade’, com modelos interventivos preestabelecidos e universais, onde
o profissional tem que saber apenas avaliar, de acordo com enquadres teoricos
preexistentes, a fim de encaixar o sujeito (paciente) no modelo interventivo que lhe
seja mais ‘apropriado’, reproduzindo assim o modelo biomédico, transformando a
psyché em mais um ‘6rgao’.

Sendo assim, como poderia compreender o paciente a partir de uma visao nao
limitada as causas ou aos sintomas, mas a partir de uma perspectiva multifacetada
por diversos fatores, como ordem econdémica, social, politica, psicoldgica e cultural?
Como eu, enquanto psicologo dentro de uma instituicado biomédica, posso contribuir
na descoberta das necessidades dos sujeitos, para assim auxiliar nas estratégias de
saude, contribuindo assim para a sua recuperacéo e transformacéao da realidade?
Como poderia auxiliar os pacientes a procurar novos sentidos para viver, apesar de
todo um bombardeio de limitagoes?

Assim iniciou-se a implementagao do servico de vivéncias em grupo, vinculado
ao Servico de Psicologia, junto aos pacientes internados na clinica vascular do
Hospital e Pronto Socorro 28 de Agosto. Os sujeitos compreenderam 36 (trinta e
seis) pacientes ao lado de seus acompanhantes, divididos por 6 (seis) enfermarias,
a maioria com diagndstico de hipertensao e diabetes mellitus e com probabilidade de
amputacao de parte dos membros inferiores.

Os encontros com os pacientes deram-se semanalmente, ndo ultrapassando
90 minutos, na propria enfermaria, local onde os pacientes e seus acompanhantes
puderam dispor de tempo e espaco para se expressarem, relatarem suas dificuldades,
seus medos, anseios e possibilidades futuras. Nesse espaco também foi proposta
a realizacdo de trocas de experiéncias, no intuito que o grupo seja “terapeuta do
préprio grupo” (Rogers, 1970).

Como forma de aproximacgao, experimentagdo e formagao de vinculos junto aos
grupos, utilizei as expressodes artisticas do tipo pinturas, desenhos e outras técnicas
expressivas, pois, segundo Carvalho (1995) a Arteterapia é uma area de atuacéao
profissional que utiliza recursos artisticos com finalidade terapéutica, funcionando
ainda como instrumento de trabalho no campo especifico da Psicologia.

Os pacientes e acompanhantes possuiam liberdade de participar ou nao dos
grupos, sendo a vontade propria o unico critério de incluséo/excluséo.

Como o grupo apresentava carater permanente, e ha rotatividade de pacientes,
durante as atividades nos grupos profissional poderia ter uma maior compreensao
de como este trabalho auxilia no enfrentamento do processo de internagéo, bem
como o0s pacientes se percebem e sao percebidos pela equipe de saude e familiares.
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31 COMPREENDENDO AS VIVENCIAS

Os primeiros encontros com o0s pacientes nas enfermarias da clinica vascular
serviram como espaco de apresentacbes a respeito de quem eu era, ha quanto
tempo estava ali e 0 que me motivou a iniciar este trabalho. Explicando acerca da
proposta do trabalho, abri espaco para que os pacientes também se apresentassem
e falassem um pouco sobre a experiéncia de estarem internados e cada um pudesse
relatar uma dificuldade que estivesse mobilizando maior preocupacéo, ou que
despertasse interesse para que pudéssemos conhecer uns aos outros cada vez
melhor.

E assim foram os primeiros encontros em todas as enfermarias. Todos
0s pacientes relataram bastante dificuldade em lidar com a relagdo, com os
procedimentos diarios como coleta de sangue, curativos, medicacdes e com seus
diagndsticos. Acerca deste, uma paciente explica:

“...todos os dias recebemos um diagnéstico diferente, todo dia tem um médico
diferente que vem e mudam o diagnéstico do dia anterior, ndo tem psicologico
que aguente...”

Os encontros sempre foram livres para que os pacientes pudessem se
expressar e explanar como se sentiam, e houveram relatos de dificuldade na
comunicag¢éo com equipe de enfermagem. A falta de explicacéo do que significavam
aqueles numeros no aparelho de glicemia, por exemplo. Fica claro nesses primeiros
encontros, que os pacientes relatavam apenas ‘problemas’ relacionados a dinamica
hospitalar, como questées de comunicacéo, diagnosticos e outros, corroborando
com o que afirma Simonetti (2016) “adoecer é como entrar em 6rbita. A doenca é um
evento que se instala de forma tao central na vida da pessoa, que tudo o mais perde
importancia ou entao passa a girar em torno dela...”

Vale ressaltar que apods alguns encontros “em Orbita da doenca” os pacientes
comecaram a ‘aventurar-se’ em questdes pessoais, como relacionamentos familiares,
afetivos, vivéncias de fora do ambiente hospitalar.

O conflito, 0 medo, a vergonha e a dor eram marcas que surgiam nesses
momentos e tal sofrimento, ai presente, por vezes, eram tao intensos, que havia
dificuldade em expressa-los através de palavras, fazendo-se necessaria a expressao
através de origamis, pinturas e meditagdes.

Uma questdo muito presente dizia respeito a familia. E a melhor forma de
compreender esse movimento € com exemplos das vivéncias do grupo. Em um dos
encontros, uma paciente chamada L. mostrou-se bastante emocionada e comecou
a relatar o abandono que vinha acontecendo por parte de seus familiares, e, em
contrapartida, afirmava querer permanecer assim. E nesse movimento a Sra. L.
comecou a falar cada vez mais baixo e entdo, perguntei se ela gostaria de compartilhar
a experiéncia, a fim de que o grupo pudesse ajuda-la e lidar com a situagcédo. A
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Sra. J., também internada na enfermaria, relatou que vivia uma situacéo parecida e
que, apos a internacdo conseguira aproximar-se com os filhos. Levantou-se assim o
assunto de reaproximacéao familiar.

Mas nem tudo correu sempre bem, a Sra. M. alegou nao ter do que reclamar,
e durante seu discurso, percebi que a Sra. L. ndo gostou, pois se recolheu em seu
leito, cobrindo-se da cabeca aos pés. Nesse momento tentei explicar novamente os
objetivos do grupo, pois em momento algum queria confronta-las ou coloca-las em
posicéo de disputa, pelo contrario, o objetivo ali era buscar ouvir cada experiéncia no
intuito de que pudéssemos juntos achar maneiras mais adaptativas para lidar com os
problemas que ali surgissem.

Os encontros foram acontecendo e, percebi que as pacientes estavam mais
motivadas a falar das questdes da internacéo e de suas dificuldades, medos, anseios
e de outros sentimentos que a internacéo despertava nelas. Resolvi entdo apenas
escutar. Uma delas relatou sentir-se abandonada, mas nao era um abandono pela
familia ou pelas pessoas, era uma espécie de abandonada pela propria vida, como
se houvesse perdido sua liberdade, e as condicOes e possibilidades de vida.

Outra paciente relatou que nao se sentia assim, ela se sentia apenas ansiosa, frente
ao adoecimento, a possibilidade de uma intervencgao cirurgica e provavel amputacéo.

Isso me remeteu ao segundo grupo da enfermaria masculina, onde um paciente
encontrava-se também bastante ansioso, e bastante motivado para falar acerca
de um exame de arteriografia, perguntei, entdo, se havia alguma outra pessoa ali
presente que ja tivesse realizado este exame. Foi entdo que o Sr. X relatou com suas
préprias palavras que ja havia realizado o exame e que nao sentira dor nenhuma:

“..rapaz, senti apenas uma ‘picadinha’na minha costa, depois de pouquinho tempo
nao conseguia mais mexer minhas pernas e fui sentindo sono. Quando acordei, ja
tinha feito o exame e estava me sentindo bem.”

Com essa explanacao de experiéncia, 0 mesmo paciente que faria 0 exame no
dia seguinte, disse que parecia muito com o cateterismo, procedimento que ele ja
haviarealizado. Sendo assim, o paciente relatou que ndo estava mais tao preocupado.
Houve entdo um momento em que o0 mesmo paciente comecou a relatar um pouco
sobre sua vida, em que trabalhava, e falou sobre sua vontade em melhorar logo e
poder retornar para casa. Todos os encontros eram marcados pela intensa relacao
interpessoal.

Havia uma paciente que ainda ndo sabia da necessidade de amputacéo e
outra paciente, recém-admitida naquela enfermaria que, além das complicacdes
circulatorias periféricas, era também deficiente visual, fato este novo que me fez
desconstruir algumas concepgdes proprias.

Distribui para as pacientes cépias de uma lamina que aborda o tema de labirintos
cujo teor trata de crescimento pessoal e busca da consciéncia plena. Li a respeito do
Labirinto dos Pedregulhos da Finlandia que ressalta que:
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“depois de algumas jornadas encontramos um caminho de pedras. E mais um
convite para vencer nossas emogoes, ultrapassando o fosso de aguas profundas e
escuras. Passar o portal sera nosso desafio, pois esse labirinto pede que estejamos
libertos de quaisquer julgamentos. Mas como vencer a tirania da mente? A lei
é clara: assim como é acima é embaixo, portando, lembre-se de que existe um
grande coragcdo cosmico cuja energia € puro amor. Tenha pensamentos libertos,
simplesmente conectando-se com o grande coragdo, e tenha certeza de que no
centro do labirinto encontrara a coeréncia, a harmonia, a satde e, principalmente,
o equilibrio emocional”. (Gerenstadt & Valletta, 2014)

Apés essa reflexdo abri para o grupo a fim de que pudéssemos refletir a
respeito das novas possibilidades que ali se configuravam e das ressignificacdes
gue se apresentavam as pacientes. Ou seja, apesar de se encontrarem internadas,
com algum tipo de doenca crbnica e possibilidade de limita¢des fisicas futuras, havia
possibilidades de redimensionar suas vidas e suas vivencias a partir dali.

Uma paciente entdo perguntou como poderia ressignificar se nem podia
receber visita de sua netinha, porque ela era pequena e néo podia ter acesso ao
ambiente hospitalar. Questionei o0 que ela achava de solicitar uma cadeira de rodas
e ir encontra-la 14 embaixo, perto do estacionamento. Entdo afirmei que era esse tipo
de ressignificacéo, buscar resolucdes de problemas que, quando estamos envolvidos

€ nao conseguimos achar uma solucéo a qual parece tdo complicada.
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Na busca de compreender esse outro e nas suas perspectivas frente o
adoecimento, bem como, o cotidiano da internagao hospitalar possibilitou desconstruir
as minhas preconcepg¢des pessoais construidas durante a vida pessoal e académica.
Desenvolver e proporcionar os primeiros encontros com os pacientes internados me
fez refletir cada vez mais no saber-fazer enquanto profissional da psicologia.

Ao receber o diagnéstico, ser internado e encontrar-se ali num leito de hospital
foi como uma abertura a uma longa jornada de perdas e (des)encontros nas vidas
dessas pessoas, pois a angustia, 0 medo e as duvidas se fizeram presentes do inicio
até a confeccéao deste trabalho.

Baseando os encontros na perspectiva de intensa relacao interpessoal e numa
postura voltada para o cuidado, a escuta e visao total do individuo hospitalizado,
esperei dar aos pacientes as melhores condi¢cées possiveis nesse periodo. Nao
nos furtando essa relacéo, devemos sempre aprimora-la da melhor forma possivel,
considerando que ela é um dos instrumentos mais poderosos que temos para tratar
as pessoas. Mediados pela empatia e aceitacao incondicional, deixamos de ser
técnicos para nos tornarmos cada vez mais humanos.
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