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APRESENTAÇÃO

A fabricação da doença
Boa saúde? Saúde ruim? Tudo depende do ponto de vista. Do ponto de vista da 
grande indústria farmacêutica, a má saúde é muito saudável.
A timidez, digamos, podia ser simpática, e talvez atrativa, até se transformar em 
doença. No ano de 1980, a American Psychiatric Association decidiu que a timidez 
é uma doença psiquiátrica e a incluiu em seu Manual de alterações mentais, que 
periodicamente põe os sacerdotes da Ciência em dia. 
Como toda doença, a timidez precisa de medicamentos. Desde que a notícia se 
tornou conhecida, os grandes laboratórios ganharam fortunas vendendo esperanças 
de cura aos pacientes infestados por essa fobia social, alergia a pessoas, doença 
médica severa... (Eduardo Galeano, 2012, p. 124)1

Minha escolha por iniciar a apresentação deste ebook com Galeano se dá, por 
me sentir provocada a pensar no termo saúde. Quando falamos em saúde precisamos 
delimitar se falamos de um campo de prática ou de um campo de conhecimento. 

Como campo de prática temos o SUS (Sistema Único de Saúde) – mas não 
apenas ele – que como sabemos é um dos maiores e mais complexos sistemas de 
saúde pública do mundo, abrangendo desde o simples atendimento para avaliação 
da pressão arterial, por meio da Atenção Básica, até o transplante de órgãos. Mas, 
quando falamos de campo de conhecimento, precisamos de uma discussão ampliada 
sobre o conceito de saúde. Não pretendo aqui analisar o conceito de saúde da OMS 
(Organização Mundial da Saúde), uma vez que apesar dos avanços trazidos pelo 
conceito, ele não rompe com o paradigma da saúde vista como um equivalente inverso 
da doença. 

Aqui, quero destacar, não um conceito de saúde, mas uma compreensão. Sawaia 
(1995)2 escreve que saúde não é a ausência de doença ou de angústia, mas, é ter 
no corpo potência que permita a cada sujeito lutar. Lutar contra o que lhe entristece. 
Lutar contra a angústia que toma conta de si. A autora diz ainda, que promover saúde 
não é ministrar medicamentos ou ensinar padrões comportamentais, mas é atuar na 
base afetivo-volitiva dos comportamentos e ações, ou seja, atuar na relação emoção/
pensamento. 

Somando a esta discussão, Souza e Sawaia (2016, p. 04)3 defendem que saúde 
é um conceito ético-político. As autoras escrevem 

1	 Galeano, Eduardo. (2012). Os filhos dos dias. (Tradução Eric Nepomuceno). Porto Alegre: L&P.
2	 Sawaia, Bader Burilhan. (1995). Dimensão ético-afetiva do adoecer da classe trabalhadora. 
Psicologia Social: aspectos epistemológicos e éticos. In S. T. M. Lane & B. B. Sawaia (Orgs.), Novas 
veredas da Psicologia Social (pp. 157-68). São Paulo: Brasiliense
3	 Souza, Ana Silvia Ariza de, & Sawaia, Bader Burihan. (2016). A Saúde como Potência de Ação: 
uma análise do coletivo e de Comuna do Movimento dos Trabalhadores Rurais Sem Terra (MST). Re-
vista Psicologia Política, 16 (37), 305-320. http://pepsic.bvsalud.org /scielo.php?script=sci_arttext&pi-
d=S1519-549X2016000300005&lng=pt&tlng=pt.

http://pepsic.bvsalud.org


“buscamos ressaltar uma dimensão ético-política da saúde, que considera essas 
determinações sociais, mas vai além, coloca o processo de saúde/doença na 
ordem da dialética entre autonomia e heteronomia, o que significa tirar a saúde 
do campo biológico e das condições materiais, inserindo-as na ordem da virtude 
pública. A saúde vai além do estado de bem-estar físico e espiritual, e adquire 
a dimensão da felicidade pública: poder de negociação com as autoridades de 
discutir os negócios públicos(...)”.

Demarcar que a saúde é ético-política, nos faz recordar que existe um sujeito, 
um sujeito de potência. E, portanto, não podemos falar em saúde, se não falarmos de 
condições de vida, se não falarmos de racismo, se não falarmos de violência doméstica, 
se não falarmos de questões de gênero. Se não falarmos dos determinantes sociais 
que constituem ética e politicamente a vida desse sujeito. 

Quando Galeano escreve “A fabricação da doença”, sinto-me provocada a pensar 
na sociedade em que vivemos e, na medicalização da vida, do cotidiano, ou qualquer 
momento mais frágil no qual estejamos inseridos. Ao medicalizar a vida, esquecemos 
da potência humana, de toda potência que ainda existe apesar das dificuldades, das 
desigualdades, do sofrimento. Não dá para falar de saúde demarcando apenas a 
ausência de doença, demarcando apenas condições biológicas de vida, porque ter 
potência para lutar em momentos de dificuldade é ter SAUDE.

Não podemos negar o sofrimento, mas precisamos entender que ele compõe o 
sujeito, não é negar as condições sociais mais ao contrário entender que elas constituem 
sujeitos. Estar saudável é, portanto, dar conta de lutar, ter vigor, ter potência.

Este ebook é resultado de uma série de pesquisas e experiencias em psicologia.  
Nele há relatos de sofrimento, mas muitos relatos de potência, de novos modos de 
compreender sujeitos e suas condições de saúde-doença. 

O livro está organizado em três partes. A primeira parte intitulada “Relatos de 
Pesquisas” conta com vinte capítulos que apresentam diferentes pesquisas, algumas 
teóricas outras empíricas. As temáticas que circulam nesta parte, se referem a formação 
dos profissionais de saúde, diferentes propostas terapêuticas - Terapia Comunitária, 
Sarau Poético, Arteterapia - e, diferentes processos de adoecimento - autismo, usuários 
de CAPS, sofrimento psíquico, Reforma Psiquiátrica, Promoção de Saúde, Suicídio, 
Estupro, Depressão, Dependência Química. A segunda parte intitulada “Relatos de 
Experiência” é composta de seis capítulos. Nesta parte, os autores contam sobre seus 
trabalhos e os caminhos de compreensão do processo saúde-doença. A terceira e 
última parte intitulada “Ensaios” inclui oito pequenos textos, que permitem ao leitor 
acompanhar as reflexões iniciadas pelos autores. 

Desejamos boa leitura a todos e que os conhecimentos aqui apresentados 
possam provocar e convocar reflexões, como faz Galeano.

Eliane Regina Pereira
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CAPÍTULO 26

SARAU POÉTICO DO CAPS ADIII: SINTO,
 FALO, ESCREVO E 

ME REINVENTO

Suzi Keila Fiuza Andrade
Prefeitura Municipal de Vitoria da Conquista - BA- 

Secretaria Municipal de Saúde

Murilo Cordeiro Gonçalves
Prefeitura Municipal de Vitoria da Conquista - BA- 

Secretaria Municipal de Saúde

Talita Isaura Almeida Ferraz Araújo Pereira
Prefeitura Municipal de Vitoria da Conquista - BA- 

Secretaria Municipal de Saúde

Thayse Andrade Fernandes
Prefeitura Municipal de Vitoria da Conquista - BA- 

Secretaria Municipal de Saúde

RESUMO: O uso de álcool e outras drogas 
configura-se como um problema de saúde 
pública e precisa ser encarado como tal. 
Atualmente a oferta de cuidado para estas 
pessoas pode ser encontrada em CAPS AD 
III que visa o tratamento de forma integral, em 
modelo territorial com perspectiva de cuidado 
psicossocial. Dentre as atividades oferecidas 
estão as oficinas terapêuticas que visam 
promover a integralidade do sujeito. Com base 
nesta prerrogativa o CAPS AD III de Vitória da 
Conquista, oferece aos seus usuários o SARAU 
POÉTICO, que tem por objetivo a valorização 
do potencial criativo do usuário. Esta oficina 
utiliza-se do recurso de poesia denominado 
acróstico, uma composição escrita feita a partir 
das letras iniciais de palavras, que possibilita a 

cada um dos participantes sentir, pensar, falar 
e se reinventar subjetivamente, possibilitando 
ao usuário a possibilidade de escrever novas 
narrativas para a sua vida.
PALAVRAS-CHAVE: Saúde Mental, narrativas, 
produção de subjetividades.

POETIC SARAU OF CAPS ADIII: I FEEL, I 
SPEAK, I WRITE AND REINVENT MYSELF

ABSTRACT: The use of alcohol and other 
drugs is a public health problem and needs to 
be addressed as such. Currently the offer of 
care for these people can be found in CAPS 
AD III that aims at the treatment of integral 
form, in a territorial model with perspective of 
psychosocial care. Among the activities offered 
are the therapeutic workshops that aim to 
promote the integrality of the person. Based 
on this prerogative the CAPS AD III of Vitória 
da Conquista offers its users the poetic sarau, 
whose objective is to value the creative potential 
of the user. This workshop uses the acrostic 
poetry resource, a written composition made 
from the initial letters of words, which enables 
each of the participants to feel, think, speak and 
reinvent themselves subjectively, enabling the 
user to write new narratives for your life.
KEYWORDS: Mental Health, narratives, 
production of subjectivities.
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1 | 	INTRODUÇÃO

O uso do álcool e de outras drogas sempre esteve presente na história da 
humanidade sendo atualmente considerado como um problema de saúde pública com 
implicações sociais, biológicas e psíquicas.  Segundo o relatório mundial sobre drogas 
emitido pela UNODC - Escritório das Nações Unidas sobre Drogas e Crime (2017), no 
ano de 2015, cerca de 250 milhões de pessoas usavam drogas. Dessas, cerca de 29,5 
milhões de pessoas ou 0,6% da população adulta global apresentaram transtornos 
relacionados ao consumo de drogas, incluindo a dependência. Tais índices denotam 
a importância e necessidade de cada vez mais se investir em políticas públicas que 
visem o cuidado e a prevenção do uso indevido de substâncias psicoativas. 

No que tange a Política de Saúde Mental no Brasil, data-se o ano de 1980 como 
marco das primeiras ações realizadas pelos MTSM (Movimento de Trabalhadores de 
Saúde Mental), que visavam uma mudança no contexto de tratamento para pessoas 
com sofrimento psíquico e o questionamento do  modelo de tratamento anteriormente 
proposto caracterizado pelo modelo “asilar” com base nos hospitais psiquiátricos, 
também conhecidos como manicômios.  Esses movimentos continuaram acontecendo 
de forma ativa e em 2001, depois de 12 anos, a Lei 10.216, conhecida como a Lei 
de Reforma Psiquiátrica, de autoria do deputado Paulo Delgado, foi aprovada e 
a assistência em saúde mental é então redirecionada para o modelo territorial, 
regulamentando o direito das pessoas em sofrimento mental. 

A partir de então foram criados os CAPS, Centros de Atenção Psicossocial, 
como um dispositivo de atenção a saúde mental, substitutivo ao hospital psiquiátrico. 
O Movimento da Luta Antimanicomial não é o único movimento social existente na luta 
do ideário da Reforma Psiquiátrica, mas “é certamente o mais importante e abrangente 
ator social no processo” (AMARANTE, 2008, p.742). 

Desde então o olhar para pessoa em sofrimento passa a ser integral e baseado 
na compreensão do ser humano a partir de sua subjetividade numa visão terapêutica 
que contemple as várias dimensões do sujeito, não o reduzindo apenas ao fator 
biológico de doença mental.  De acordo com Brito (2012) as mudanças trazidas pela 
lei, deveriam visar a reconstrução de práticas e saberes  tradicionais,  na  busca de 
alternativas que respondessem a realidade e aos problemas de um novo modelo de 
atenção à saúde mental baseado na lógica da igualdade e dos direitos humanos. 

Nesta nova proposta de Saúde Mental os Centros de Atenção Psicossocial – 
Álcool e outras Drogas (CAPS AD) se configuram como dispositivos de cuidado, sendo 
referência para tratamento de pessoas que fazem uso de substâncias psicoativas. 
Estes dispositivos são regulamentados pela PORTARIA Nº 130, DE 26 DE JANEIRO 
DE 2012, que define as formas de funcionamento com base em tratamento comunitário 
e na lógica do território, com vistas a promover e ampliar as possibilidades de vida dos 
usuários. 

Estes equipamentos, por meio de um Projeto Terapêutico Singular (PTS) 
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oferecem aos usuários diversas formas de atendimento e atividades com suporte de 
uma equipe multidisciplinar. Especialmente os serviços CAPS AD, possuem orientações 
referenciais de estruturação dos PTS sob três dimensões, corporal, psicossocial e 
instrumental e etapas que vão direcionar para ações de reparação, potenciação e 
emancipação. O presente artigo, portanto, apresentará o relato de experiência de um 
Sarau Poético, realizado por usuários do CAPS AD III, situado no município de Vitória 
da Conquista/BA. O objetivo é narrar como, para que e o porquê esta oficina surgiu, 
bem como demonstrar o seu valor simbólico. 

2 | 	LOCAL E POPULAÇÃO PARTICIPANTE DO GRUPO.

O Sarau poético é realizado no CAPS AD III (Centro de Atenção Psicossocial 
Álcool e outras Drogas). Este serviço compõe a rede municipal de saúde mental do 
município de Vitória da Conquista - Bahia. O Sarau é realizado semanalmente com 
duração de 1 hora, possui o formato de oficina terapêutica sendo direcionado para 
adultos e adolescentes de ambos os sexos, usuários de álcool e/ou outras drogas e 
que são acompanhados no serviço. 

3 | 	 ETAPAS DESENVOLVIMENTO DO GRUPO 

O sarau foi “gestado” durante um percurso de intervenções terapêuticas em 
psicoterapia individual com o usuário M.C, admitido no CAPS AD III devido ao uso 
de substâncias psicoativas e também sofrimento mental ocasionado pelo transtorno 
bipolar. A proposta de realização da oficina veio como recurso de valorização do 
potencial criativo do usuário, no intuito de dar voz e possibilidade de reescrever sua 
história, tendo como perspectiva teórica o recovery, que de acordo Duarte (2008) se 
configura como um estado de restabelecimento de funções psíquicas, físicas e sociais 
no funcionamento cotidiano do sujeito.

A intervenção também é fundamentada na prática da psicologia narrativa, a 
teoria afirma que os processos psicológicos são organizados de modo narrativo e que 
a construção de sentido sobre o mundo e sobre nós se processa a partir da construção 
e da desconstrução de histórias (Gonçalves & Henriques, 2002). 

O primeiro sarau foi realizado em praça pública, em 18/05/2016, em comemoração 
à Luta Antimanicomial, data que também é um marco simbólico para o usuário que 
estabeleceu, neste dia, sua linha de tratamento pela abstinência.  A oficina em praça 
pública chamou a atenção da população sobre a importância da arte no processo de 
cuidado em pessoas com sofrimento mental. Foi um momento muito potente e que 
agregou outras manifestações artísticas. Após esta data, em atendimento individual 
com M.C, foi planejado e criado o projeto para os próximos saraus que teriam a 
participação dele como o direcionador da atividade. O Sarau é aberto para quaisquer 
manifestações artísticas tais como músicas e poesias, também tem-se a produção 
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do acróstico, uma composição escrita feita a partir das letras iniciais de palavras, 
que possibilita a cada um dos participantes sentir, pensar, falar e se reinventar 
subjetivamente, configurando-se como a principal marca da oficina. 

As palavras a serem trabalhadas são estabelecidas pelo coletivo, que são 
estimulados a falar de suas histórias e necessidades. Além destas manifestações, 
também é realizado o abraço coletivo e grito de guerra “Amor, Amor, Amor”. O 
resultado é um encontro de potências e reconstruções de narrativas. A fala de “pares” 
promove pertença, favorece o recovery, a autodeterminação para vencer a falta de 
oportunidades, as consequências do desemprego e dos sonhos que foram destruídos 
com o adoecimento psíquico. 

4 | 	RESULTADOS E DISCUSSÃO

Podemos observar a partir do contexto social, político e cultural no qual estamos 
inseridos, que os usuários de álcool e outras drogas quando possuem em seus 
projetos terapêuticos singulares formatos de atividades que promovem a interação 
social, autonomia e objetivam viabilizar um espaço no qual este usuário passa a ser 
percebido para além do uso das substâncias psicoativas, concretizamos o objetivo 
maior da reforma psiquiátrica e reafirmamos o modelo psicossocial e sua potência no 
cuidado.

Dentro deste contexto as atividades em grupo, configuram-se numa rica 
possibilidade de intervenção terapêutica, de acordo com estudos de Moura e Santos 
(2011), os usuários de CAPS AD percebem as oficinas terapêuticas como espaços de 
convivência que podem promover o sentimento positivo de pertencimento a um grupo, 
uma vez que favorecem troca, de aprendizado  e de construção de novas formas de 
ser.  

O Sarau Poético proporcionou construção de uma nova narrativa de vida 
também e principalmente ao usuário M.C que encontrou na poesia a metáfora para 
transformação de sua realidade, e desde então, por meio da potência de seus pares, 
também colabora para que outras pessoas tenham a possibilidade de escrever novas 
histórias de vida, a partir das experiências de interação social e utilização de novos 
mecanismos de comunicação.  

Os acrósticos produzidos durante o Sarau Poético, oferta aos usuários a 
possibilidade de falar de suas vivências de uma maneira leve, transformando dores 
em poesia, atribuindo novos significados às experiências vividas a partir de uma 
pluralidade de ideias e vozes. É aberto o espaço de potenciação na medida em que 
promove-se a transformação das experiências negativas da  realidade do uso de 
substâncias psicoativas em identificação de suas qualidades, potências, habilidades, 
agora, acolhidas e ressignificadas, no sentido da real inserção social. 

Desde o início da oficina foram mais de cinquenta reuniões com pessoas 
interessadas modificar a sua relação com o uso e abuso do álcool e outras drogas, 
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reunidas para produção de dezenas de poemas acrósticos, produção coletiva verso 
a verso que hoje alcança 49 poemas catalogados registrados em um livro, intitulado 
Sarau Poético: Pensou, Falou, Curou, lançado na Luta Antimanicomial de 2019. Vale 
observar que a elaboração de poemas acrósticos em produção coletiva em CAPS AD 
é inédita, assim como também a gama de sensações na construção de cada poema.

Portanto, a possibilidade de reescrever suas histórias, tem proporcionado aos 
usuários melhora do equilíbrio emocional e redução dos danos no uso de álcool 
e outras drogas.  Afeto: A/amor a vida, F/Força para vencer, E/Esperança de dias 
melhores, T/ ternura, O/o melhor de mim.
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